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PRÉFACE 


DE LA CINQUIÈME ÉDITION 


Quand nous avons publié pour la première fois (1872) le 
résumé des leçons de notre premier maître, le professeur: 

üss, nous étions loin de prévoir le succès qu'a obtenu 
ce livre sous sa forme modeste. Nous avons dû depuis en 
étendre singulièrement le cadre. — La bienveillance aver 
laquelle ont été accucillies, en France et à l'étranger !, les 
Éditions successives de ce Cours de Physiologie, nousmontre 
qu'il est venu remplir une véritable lacune, en répondant, 
Sous une forme résumée, aux besoins les plus urgents da 
l'enseignement. 

Nous avions cherché essentiellement à donner une idée 
exacte de l'état de la science dans un précis de physiologie. 
dont la place était marquée à côté des traités complets ct 
volumineux que nous possédons en France; c’est dans ce 
même sentiment que nous avons redoublé de soins pour faire 
de cette nouvelle édition un ouvrage qui, mis au courant 
des travaux récents, répondit le plus directement possible 
aux besoins les plus immédiats de l’étudiant en médecine. 

IL nous suffira donc, pour éclairer le lecteur dès ces 
premières pages sur les modifications principales apportées 
à la rédaction, de rappeler ce qu'ont de particulier cer: 
taines parties déjà comprises dans les éditions précédentes 


1 Traduction anglaise : A Course of Lectures on Physiology, as delivere:i 
by prof. Küss, etc., translated by Robert Amory. Boston, 1575, in-18. 


Traduction espagnole : Curso de Fisiologia, cte., traducido por D. J. 
Mitjavila y Ribas. Madrid, 4876. 


vi PREFACE 


et d'indiquer, sur quelques questions générales et essen- 
tielles, les nouvelles additions qui ont été faites. 

Au premier point de vue, et pour bien préciser l'esprit 
général dece livre, nous attirerons surtout l'attention du 
lecteur sur le rôle qui est assigné à l’étude des éléments 
anatomiques, et en particulier aux cellules ou globules. 
(Nous avons conservé ce nom de globule, quoique celui de 
cellule soit plus généralement employé aujourd'hui, parce 
qu’en réalité il correspond plus exactement à la morpho- 
logie réelle de ces éléments anatomiques primordiaux el 
essentiels.) C'est ainsi que nous insistons sur l'origine em 
bryonnaire des globules dérivés des trois feuillets du 
blastoderme ; c’est ainsi que nous faisons joucr le rôle prin- 
cipal aux globules épithéliaux dans les actes d'absorption 
et de sécrétion. En eflet, nous croyons qu'il est temps que 
la physiologie cesse d'emprunter uniquement aux phéno- 
mènes physiques d’endosmose ct d'exosmose l'explication 
de ces actes, qui appartiennent essentiellement aux corps 
vivants, pour en baser enfin l'étude sur celle des éléments 
essentiellement vivants, sur celle des éléments globulaires 
(cellules). 

A côté de ce point de vue général, qui a été celui où nous 
nous sommes placé dès la première édition de cet ouvrage 
et dont les travaux récents ont établi chaque jour davantage 
la légitimité, en montrant que la physiologie générale ne 
doit être autre chose que l'étude des propriétés des éléments 
anatomiques (lesquels sont représentés par les gobules ou 
leurs formes dérivées), nous avons dû glisser plus légèrement 
sur l'exposé de quelques théories de notre premier maitre, 
sans les abandonner cependant, toutes les fois que l’expéri- 
mentation n’était pas encore venu trancher définitivement 
le problème, C'est ce que comprendra facilement le lecteur 
en se reportant aux chapitres consacrés soit à l'étude du 
rôle de la bile dans l'absorption intestinale, soit à l'étude 
de la sécrétion rénale, soit enfin à l'histoire du système 
lymphatique considéré comme appareil en connexion, à ses 
origines, avec les surfaces épithéliales. 

Quant aux additions destinées à mettre cet ouvrage au 
courant des progrès de la science, nous pouvons, sans les 
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énumérer toutes en particulier, les classer en deux catégo- 
ries bien dilinctes : celles qui se rapportent à des questions 
générales, et celles qui ont trait à des faits de détail. 

Dans le premier groupe, nous devons appeler avant tout 
l’attention du lecteur sur les développements que nous 
avons donnés aux questions de physiologie générale : cette 
science, que les travaux, de Gl. Bernard on portée si loin, 
est tout d’abord l’objet des considérations préliminaires 
dans lesquelles, en retraçant rapidement son histoire, nous 
avons cru devoir caractériser, par quelques exemples et 
développements anticipés, l'œuvre de Bichat, de Magendie 
et de Cl. Bernard, notre illustre maitre; puis, comme il 
osl impossible de faire de la physiologie générale sans con- 
naitre les fonctions particulières de l'organisme, nous avons 
repris, après l'étude des principales de ces fonctions, l'ana- 
lyse des actes élémentaires qui s’y rapportent, et c’est ainsi 
notamment, qu'après les articles consacrés à la digestion et 
à la respiration, nous dounons, sous le nom de nutrition 
et sécrétions, dans un chapitre entièrement nouveau, un 
essai de synthèse auquel devra se reporter le lecteur pour 
saisir dans une vue d'ensemble les rapports généraux des 
actes fonctionnels de l'organisme et de ses actes d'é- 
changes avee le milieu extérieur. (est aussi comme addi- 
tions d'une importance générale que nous signalerons les 
nombreux résumés analomiques dont nous avous fait pré- 
céder l'étude de chaque fonction : ces considérations ana- 
tomiques ont reçu des développements tout particuliers 
pour les appareils du système nerveux central (Moelle, 
Bulbe, Encéphale). 


Parmi les additions qui se rapportent à des questions 
particulières, c'est encore celles faites à l'analyse des fouc- 
tions du système nerveux que nous citerons tout d'abord : 
les localisations cérébrales, question à l'ordre du jour, ont 
été l'objet de développements qui, en présentant l'état actuel 
des données cliniques ct expérimentales, donnent l'interpré- 
tation que ces faits nous paraissent appelés à recevoir. Di- 
verses questions importantes ont trouvé aussi la place qui 
leur était dus: nous voulons parler de l'étude du liquide 
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céphalo-rachidien ct de celle du sommeil, cte. Enfin 
nous signalons seulement l'indication des travaux récents 
de P. Bert sur les gaz du sang, de C. Sappey sur l'origine 
des hématies, les recherches sur la spermatoyénèése, sur 
la fécondation. sur l'origine de l’ovule, sur le pourpre 
s'élinien, sur les nerfs sécrétoires, ete., etc. 


La nature même des développement consacrés aux ques- 
{ions que nous venons d'indiquer, nous a décidé à employer 
deux textes différents, de manière à signaler au lecteur les 
parties qui sont d'une importance primordiale, et celles qui, 
plus particulières, peuvent être relativement négligées à 
une première lecture, pour devenir l’objet d’une étude plus 
attentive après qu’on se sera assimilé les notions relative- 
ment élémentaires. (est ainsi que nous avons mis au second 
plan, c'est-à-dire en petit texte, l'analyse délicate des fone- 
{ions intimes de quelques organes des sens (physiologie du 
limaçon et étude des perceptions musicales; physiologie de 
la rétine), l'étude de quelques questions importantes, mais 
fort délicates, d'embryologie (origines du corps de Wolff et 
des glandes génitales), l'exposé de quelques théories con- 
troversées et discutables, ete., ete. 

Ces quelques indications montrent assez que nous nous 
sommes attaché à ne pas oublier que notre but est d'être 
directement utile à l'élève. C'est dans cet esprit que 
nous avons multiplié les additions, ajouté des figures sché- 
matiques, multiplié davantage les citations bibliographi- 
ques, fait, en un mot, tous nos efforts pour que, dans les 
limites que nous nous sommes assignées dès le début, ce 
petit volume présente à l'étudiant comme au médecin un 
exposé complet de l'état actuel de la Physiologie. 


MaTuias Duval. 


Mars 1883. 
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PREMIÈRE PARTIE 
PHYSIOLOGIE GÉNÉRALE 


I. — PHYSIOLOGIE — HISTORIQUE (BICHAT, MAGENDIE, CL. BERNARD) 


La Biologie est la science des êtres vivants ; clle comprend deux 
grandes branches principales: l'Anatomie, qui a pour objet l'étude 
des organes ct des tissus de ces êtres; la Physiologie a pour objet 
l'étude des fonctions de ces organes ct des propriétés de ces tissus, 

Les phénomènes qui résultent de ces fonctions et de ces propriétés 
ont été envisagés sous un grand nombre de points de vue ct inter- 
prétés de manières très différentes. A toutes les époques, ils furent 
regardés comme les phénomènes les plus impénétrables, et l'on 
avait été conduit à admettre que les manifestations vitales s'accom- 
pliraient en dehors des lois physico-chimiques, qu'elles seraient 
régies par des causes impossibles à saisir et à localiser (principe 
vital, esprit, âme physiologique ou archée), causes qui auraient 
unce existence immatérielle, indépendante du substratum organique 
qu’elles régissent. La chimie moderne, avec Lavoisier, nous a 
montré que la plus grande partie des phénomènes qui se passent 
dans les êtres vivants sont des phénomènes physico-chimiques iden- 
tiques à ceux que présentent les corps bruts : c'est ainsi que le 
phénomène de la respiration, de la production de la chaleur 
animale a pu être identifié aux combustions qui se passent dans 
nos foyers, 
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Ce n’est pas à dive que la physique et la chimie nous permettent 
aujourd'hui d'expliquer tous les phénomènes que présentent les 
étres vivants; mais du moins ces sciences nous permettent loujours, 
gràce à leurs puissants moyens d'iuvesligation, de saisir et de 
localiser ces phénomènes, de les rattacher à un substratum orga- 
nique, ct nous dispensent d'invoquer l'existence d'un principe 
entièrement indépendant des formes organiques dans lesquelles il 
se manifesterait. 

Alors même qu'on conserverait le nom de force vitale pour 
exprimer d’une manière générale les phénomènes d'évolution que 
présentent les éléments anatomiques (ci-après: physiologie de la 
cellule), on ne peut songer à considérer cette force comme un 
principe intelligent, capricieux ou volontaire, mais seulement 
comme une propriété de la matière, comme un mode spécial de 
mouvements moléculaires. 


C'est au commencement tle ce siècle que Xavier Bichat formula le 
premier nettement cette idée, que la raison des phénoménes qui carac- 
térisent les êtres vivants doit être cherchée non pas dans l'activité 
mystérieuse d'un principe d'ordre supérieur immatériel, mais, au con 
traire, dans les propriétés de la matière au sein de laquelle s’accom- 
plissent ces phénomènes. Bichat, fondateur de l'anatomie générale, 
créateur de la science des tissus, devait être fatalement amené à consi- 
dérer les phénomènes vitaux comme résultant des propriétés, des 
activités particulières des tissus. En s’en tenant à cet énoncé géuéral, 
Bichat nous apparaît comme le fondateur de la physiologie générale ; 
mais, en réalité, il n'en est rien: si, À la conception métaphysique 
des anciens, Bichat subslitue une conception physiologique qui cherche 
à expliquer les manifestations vitales par les propriétés mêmes de la 
matière «les tissus, il retombe dans une hypothèse vitaliste lorsqu'il 
s'agit de définir les propriétés de ces tissus ; loin de chercher à établir 
une ressemblance, une identité entre les phénomènes des corps vivants 
et ceux des corps inorganiques, il pose en principe que les propriétés 
vitales des tissus sont absolument opposées aux propriétés physiques : 
la vie est à ses yeux une lutte entre des actions opposées, entre les 
actions physico-chimiques et les actions vitales, car il admet que les 
propriétés vitales conservent le corps vivant en entravant les propriétés 
physiques qui tendent à le détruire, Quand la mort survient, c’est le 
triomphe des propriétés physiques sur leurs antagonistes. Bichat, 
d’ailleurs, résume complétement ses idées dans la définition qu’il donne 
de la vie; la vie est l'ensemble des fonctions qui résistent à la 
mort; ce qui signifie pour lui: la vie est l'ensemble des propriétés 
vitales qui résistent aux propriétés physiques. Or, comme nous l'avons 
dit ci-dessus, les propriétés vitales des éléments anatomiques, la force 
vilale, en un mot, en admettant qu'elle représente une force distincte 
des forces physiques et chimiques, ne peut être considérée que comme 
se superposant à ces forces, combinant ses effets aux leurs, recevant 
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leur influence, mais non comme les détruisant en s'opposant à leurs 
manifestations. 

L'œuvre de Magendie fut une vive réaction contre la doctrine de 
Bichat : Magendie s'appliqua à l'étude des phénomènes physico-chi- 
miques des êtres vivants, et chercha à ramener autant que possible les 
actes dits vitaux à des actes physico-chimiques. 

Mais c’est surtout à Glaude Beruaril que la physiologie est redevable 
de la démonstration de la nature physico-chimique des actes élémen- 
taires de l'organisme, c'est-à-dire des phénomènes internes dont les 
éléments anatomiques sont le siège, Nous en citerons ici un seul 
exemple, qui recevra plus loin des développements spéciaux ; nous 
voulons parler de la fonction propre du globule rouge du sang. Comme 
l'a démontré Clande Bernard, lo globule rouge du sang se charge 
d'oxygène et en devient le véhicule du poumon vers les tissus, Cette 
propriété de l'hématie (ou globe rouge) n'est autre chose que le résultat 
des propriétés chimiques d'une subslance qui entre dans sa conslilu- 
tion ; l'hémoglobine, ou matière rouge du globule, est avide d'oxygène, 
elle s'oxyde, Sans entrer ici dans des détails techniques, cet exemple 
suffira pour faire comprendre qu'un phénomène physiologique, dit vital, 
est expliqué du moment qu'il est ramené à un acte physico-chimique. 
Nous voyons, en effet, que, dans le globule sanguin, ce qu'il y a de 
spécial, c'est la substance organique, l'hémoglobine, mais que les pro- 
priétés de cette substance sont semblables à celles des corps inorga- 
niques: c’est une affinité chimique, et cette affinité s'exerce aussi bien 
dans l'organisme vivant qu’en dehors de lui, car le globule du sang 
défibriné conserve les mêmes propriétés; bien plus, l'hémoglobine, 
chimiquement isolée et en dissolution, présente la même avidité pour 
l'oxygène. 

Ainsi donc les phénomènes de l'organisme vivant n'ont rien qui les 
distingue des phénomènes physiques ou chimiques généraux, si ce n'est 
les instruments qui les manifestent. Le muscle produit des phénomènes 
de mouvement, qui, comme ceux des machines inertes, ne sauraient 
échapper aux lois de la mécanique générale ; les poissons électriques 
produisent de l'électricité, qui ne ditfère en rien de l'électricité d'une 
pile métallique. 

Ces propriétés physico-chimiques des appareils et éléments orga- 
niques n'entrent en jeu que dans cerlaines circonstances; mais il en est 
de même des propriétés des corps inorganiques ; seulement les condi- 
lions qui mettent en jeu les propriétés des êtres organisés sont le plus 
souvent si complexes, que, dans l'impossibilité de déterminer les causes, 
on a pu croire À une certaine sponlanéilé. Un examen exact montre ce 
qu'il faut voir au-dessous de cette prétendue spontanéité, surtout quand 
Sr érudie les formes élémentaires, Ainsi dans les êlres inférieurs, tels 
que jes infusoires, il n'y a pas d'indépendance réelle de l'organisme 
vis-à-vis du milicu cosmique. Ces êtres ne manifestent les propriétés 
vitales, souvent très actives, dont ils sont doués que sous l'influence 
de l'humidilé, de la lumière, de la chaleur extérieure; et dès qu'une 
où plusieurs de ces conditions viennent à manquer, la manifestation 
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vitale cesse, parce que les phénomènes physico-chimiques, qui lui sont 
parallèles, s'arrêtent. Or, l'eau, la chaleur, l'électricité, sont aussi les 
excitants des phénomènes physico-chimiques, de telle sorte que les 
influences qui provoquent, accélérent ou ralentissent les manifestalions 
vitales chez les êtres vivants sont exactement les mêmes que celles 
qui provoquent, accélérent ou ralentissent les manifestalions minérales 
dans les corps bruts. 

Nous pouvons donc dire, empruntant à Cl. Bernard ses propres 
expressions, « qu'il n'y a en réalité qu'une physique, qu'une chimie et 
qu'une mécanique générales, dans lesquelles rentrent toutes les mani- 
festations phénoménales de la nature, aussi bien celles des corps 
vivants, que celles des corps bruts; tous les phénomènes, en un mot, 
qui apparaissent dans un être vivant retrouvent leurs lois en dehors 
de lui, de sorte qu'on pourrait dire que toutes les manifestations de la 
vie se composent de phénomènes empruntés, quant à leur nature, au 
monde cosmique extérieur. » 

Autrefois Buffon avait cru qu'il devait exister dans le corps des êtres 
vivants un élément organique particulier qui ne se retrouverait pas 
dans les corps minéraux. Les progrès des sciences chimiques ont 
détruit cette hypolhèse en montrant que le corps vivant est exclusive. 
ment constitué par des matériaux simples ou élémentaires empruntés 
au monde minéral. On a pu croire de même à l'activité d'une force 
spéciale pour la manifestation des phénomènes de la vie; mais les 
progrés des sciences physiologiques détruisent également cette seconde 
hypothèse, en faisant voir que les propriétés vitales n'ont pas plus de 
spontanéité par elles-mêmes que les propriétés minérales, et que ce 
sont les mêmes conditions physico-chimiques générales qui président 
aux manifestations des unes et des autres. 


IT. — PHYSIOLOGIE SPÉCIALE ET PHYSIOLOGIE GÉNÉRALE 
PHYSIOLOGIE CELLULAIRE 


A. Distinction de lu physiologie générale et de la physiologie 
spéciale. — D'après les considéralions que nous venons de passer 
en revue, ct notamment d’après l'exemple choisi des fonctions du 
globule rouge du sang, nous voyons qu'aujourd'hui la physiologie 
porte ses recherches jusque sur les actes dont les éléments anato- 
miques eux-mêmes sont le siège: tel est le caractère de la physio- 
logie générale, qui étudie les propriétés des éléments anatomiques 
et des tissus, par opposition à la physiologie spéciale qui s'occupe 
des fonctions des organes. La physiologie spéciale était seule l'objet 
des recherches expérimentales avant les travaux de Claude Ber- 
nard: le de Usu partium, de Galien, était encore et semblait devoir 
être toujours l'objectif unique des investigatcurs. Aussi la vivisoc- 
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tion consistait-elle essentiellement en ablations d'organes, en lésions 
de nerfs ou de vaisseaux, l’expérimentateur cherchant à conclure 
des troubles observés à la nature et à l'importance des fonctions 
de l'organe enlevé. 

On éclaircissail ainsi la question des mécanismes fonctionnels, ct, 
par exemple, pour ce qui est des fonctions de la respiration, on 
déterminait le rôle de la glotte, de la trachée, du poumon; mais 
tous ces appareils mécaniques ne sont que pour amener l'air au 
contact du sang, ct le sang lui-même n’est que pour amener l'oxy- 
gène au contact des tissus. Que le mécanisme respiratoire soit 
accompli par un poumon, des branchics ou des trachées, ce qui 
semble indiquer la différence la plus absoluc daus le mode de res- 
piration, lacte intime d'utilisation de l'oxygène par les éléments 
des tissus cst cependant toujours le même. Au-dessous des variétés 
les plus infinies de mécanismes préparatoires, nous trouvous tou- 
jours les mêmes phénomènes élémentaires. Les mécanismes sont 
l'objet de la physiologie spéciale, presque exclusivement cultivée 
au commencement de ce siècle; les phénomènes élémentaires, 
c'est-à-dire se passant dans les éléments anatomiques des tissus, 
sont l'objet de la physiologie générale : avoir ercé cette physiologie 
générale sera à tout jamais le titre le plus glorieux de CI. Bernard, 

Mais qu’il s'agisse du domaine de la physiologie générale ou de 
celui de la physiologie spéciale, c'est toujours, nous le répétons, à 
des phénomènes de nature physico-chimique ou même purement 
mécanique que nous avons à faire. 

C'est ainsi que, d’une part, l'appareil de la circulation nous pré- 
sente des phénomènes qui relèvent des lois les plus simples de la 
inécanique: que l'œil est un véritable appareil physique de diop- 
trigue; que la transformation de l'amidon en sucre, dans le tube 
digestif, est un fait essentiellement chimique. Ce que les phéno- 
mènes vitaux présentent de particulier, ce ne sont ni les résultats 
qu'ils produisent, ni les forces qu'ils mettent en jeu, mais la ma- 
nière dont ils combinent ces forces: il wy a pas de phénomènes 
vitaux proprement dits, il y a des procédés vitaux. 


B. Physiologie celluluire. — Ces phénomènes se Jocalisent, 
avec leurs caractères de procédés spéciaux, dans les éléments 
anatomiques, et se trouvent au plus haut degré dans les globules 
ou cellules, où dans des formes dérivées des cellules ct en ayant 
conservé les propriétés (fibres musculaires, par exemple). Les 
cellules présentent un aspect essentiellement changeant : d'une exis- 
tence éphémère, elles subissent des métamorphoses incessantes de 
forme ct de composition, depuis un moment qu'on peut appeler 
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leur naissance, jusqu'à celui qui constitue leur mort; en un mot, 
elles ont des âges, elles présentent une évolution. I’évolution est 
précisément ce qu'oflrent de plus particulier les êtres, comme les 
éléments organisés. 

Ces mélamorphoses sont, avons-nous dit, « des changements de 
forme ct de composition. » Les changements de composition ne 
suffisent pas pour caractériser la vie, car tout corps organique au 
contact de l'air absorbe de l'oxygène ct dégage de l'acide carbo- 
nique, jusqu'à ce qu'il soit complètement brülé, putréfié. Le globule, 
au contraire, loin de se détruire par cet échange, se transforme, 
so multiplie: telle est la vie. 

C'est done par l'étude de la cellule en général que nous devons 
commencer, ct c'est autour d'elle que tout doit se grouper, puis- 
qu'elle est l'élément essentiellement vivant. 


C. Du globule ou cellule; ses propriétés. — Tes globules, éléments 
essentiellement vivants, sont tout d’abord caractérisés par leurs 
dimensions microscopiques. [eur diamètre est assez petit pour 
que les histologisies aient cru devoir adopter comme unité de 
mensuration le millième de millimètre (désigné généralement par 
la lettre y). Un seul, l’ovule, atteint chez les mammifères jusqu'à 
2110 de millimètre, de façon a être déjà visible à l'œil nu, et pré- 
sente chez les autres animaux des dimensions très considérables 
(jaune de l'œuf d'oiseau). Cette extrême exiguité nous explique 
pourquoi l'on n’avait pu reconnaître ce que nous pouvons appeler 
l'essence des phénomènes vitaux, jusqu'au jour où de puissants 
microscopes ont permis d'apercevoir: les infiniment petits qui en 
sont le siège. On peut dire aujourd'hui que le globule ou cellule, 
c'est-à-dire l'élément anatomique type, est pour la physiologie 
ce que l'atome est pour le chimiste, ce que la ligne est pour le 
géomètre. 

Si, après leurs dimensions exiguës, nous passons en revue los 
caractères des globules, en commençant par leurs propriétés physi- 
ques ct chimiques pour terminer par celles qui se rapportent à leur 
évolution, nous trouvons successivement à noter : 

Leur forme.— Tous les globules ont primitivement la forme d'une 
petite masse sphérique, constituée par une substance albumincuse 
d'aspect plus ou mois granuleux et dite protoplasma. C'est ainsi 
qu'ils se présentent à l'état jeune (protoblastes de Kælliker, gym- 
nocytodes de Hæckel); on dit alors que ces éléments, qui méritent 
Lieu plus le nom de globules que celui de cellules, sont formés par 
une simple masse de protoplasma homogène. Mais ils peuvent 
ensuite, par diverses causes, changer à l'infini de forme et d'aspect. 
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Ainsi leur substance homogène peut se diviser de façon que vers la 
superficie se groupent des parties solides, tandis qu’une matière plus 
liquide restera vers le centre, et l'on aura de la sorte un corpuscule 
formé d'une membrane limitante et d'un contenu 1. Alors le glo- 
bule prend la forme qui lui a mérité généralement le nom de cellule. 
La cellule domine presque uniquement dans le règne végétal (fig.1) : 
pour les auimaux, sans être exclu- 

gifs, nous préférons en général le 

mot de globule, qui, du reste, rap- 

pello mieux la forme primitive ct E 
essentielle, A l'état de cellule l'éle- Ke) 
mont vital se compose d'une enve- LA 
loppe amorphe, d'un contenu gra- B 
nuleuw et transparent, au milicu 71 
duquel on trouve une vésicule 
nommée noyau (nucleus), laquelle 
renferme elle-même un autre noyau 
nommé nucléole. 

Pour quelques physiologistes, il faut la présence de toutes ces 
parties (enveloppe, contenu, noyau, nucléole) pour que le nom de 
cellule vivante soit légitime, et même chacune de ces parties aurait 
un rôle à part, le contenu présidant à la fonction, le noyau à la repro- 
duction de la cellule: c'est peut-être vouloir trop préciser. Aussi le 
mot cellule n'est-il pas assez général pour que nous l’adoptions à 
l'exclusion du mot globule, car c’est à tort qu'on avait pensé que 
la cellule parfuite se rencontre partout où l’on observe les phé- 
nomènes de la vie, et que ceux-ci disparaissent des régions où clle 
n'existe pas; tout au contraire, les globules à l'état de simple masse 
de protaplasma sont ceux qui présentent la vie la plus active, et un 
grand nombre d'animaux inférieurs (monèrces) sont réduits à une 
sphère de protoplasma. Aussi plusieurs auteurs font-ils aujourd'hui 


Fia. 4. — Cellules végétales 
(pomme de terre)*. 


d C'est à ce contenu liquide que H. Mohl n donné le nom de protoplasma, 
appelant (chez les plantes) utricule azotée la substance globulaire refouléa 
vers la périphérie; cette utricule azotée peut elle-même se doubler exté- 
rieureinent d’une enveloppe distincte (formée de cellulose chez les végétaux, 
membrane cellulaire proprement dite). Aujourd'hui, avec Remak et Schulze, 
el la plupart des histologistes allemands, on donne le nom de protoplasma 
à la masse granuleuse qni compose le globulo, à tout ce qui n'est ni noyau, 
ni membrane cellulaire proprement dite. Les protoplastes de Kaælliker 
sont de petites masses sphèriques de protoplasma. 


* a, callules h parois épaisses, régulièrement polygonales: — b et c, cellule isolée, avec 
cuveloppe, contenu fincment granuleux, noyau et nucléole : — it, par l'action de certains 
réactifs (cau), on a produit une rétraction et un aspect étoilé dans le contenu cellulairo ou 
Pr'otoplasma. (Virchow, Patholagie cellulaire.) 
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de l'étude des propriétés du protoplasma la baso de la physiologie 
générale, 

Outre ce groupement de la masse primitivement homogène, les 
formes extéricures du globule peuvent se modifier à l'infini: par 
exemple, par les progrès de la nutrition, le globule grossit; alors, 
pressé par ses voisins et les pressant lui-même, il prend les formes 
souvent les plus singulières (fig. 1). Ailleurs, dans les centres ner- 
veux, par exemple, les rapports que les globules nerveux doivent 
aflecter avec les fibres nerveuses obligent les premiers à s'éloigner 
de la forme typique pour prendre des prolongements en étoile. 
C'est ainsi, et par bien d’autres causes à voir par la suite, que:nous 
trouvons dans les globules achevés et modifiés les formes polyc- 
driques, lamellaires, eylindro-coniques, fusiformes, éloilées, 

Couleur. — Les globules sont, en général, incolores; quelques-uns 
cependant sont diversement colorés: le globule sanguin est rouge. 
D'autres sont pigmentes, c’est-à-dire renferment des granulations 
opaques qui, chez l’homme, sont généralement d'un noir foncé. 

Élasticité. — Les globules jouissent, en général, d'une grande 
élasticité. Ainsi un globule aplati par une force physique au point de 
devenir discoïde, peut, en sc retrouvant libre, reprendre exactement 
sa forme primitive. On en voit qui, pour traverser unc ouverture 
trop étroite, s'allongent en cylindre pour redevenir parfaitement 
ronds, le défilé une fois franchi. Ces phénomènes s'observent par- 
faitement sur les globules du sang en circulation (dans le mésen- 
tère ou la membranc digitale de la grenouille, par exemple). 

Composition chimique. — Tous les globules ont cela de commun, 
que leur composition chimique cest très compliquée. 

L'élément dominant est l’eau : elle y entre pour les 4/5 ct forme 
l'une des conditions de vitalité du globule, car elle sert de menstruc 
aux autres substances. 

Après l’eau, vient, en ligne d'importance, albumine : cette sub- 
stance est presque caractéristique du globule; on ne trouve jamais 
dans le globule la substance collagène ou gélatine, qui paraît, au 
contraire, caractéristique des éléments non globulaires (fibres con- 
nectives et mêmes élastiques). 

À côté de l’albumine, nous trouvons toujours une certaine pro- 
portion de corps gras dans un état de combinaison intime avec les 
élémeuts précédents, surtout dans les jeunes cellules, comme le 
prouve leur transparence. Cette combinaison intime de l'eau, de 
l'albumine et de la graisse paraît être un des phénomènes esser- 
tiels de la vitalité du globule; quand celui-ci arrive à la maturité, 
les corps gras s’y accumulent et on les voit, alors seulement, paraitre 
à l’état libre sous forme de perles sphériques donnant à la cellule 
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un aspect opaque. Cette apparition doit être souvent regardée commo 
un signe de mort prochaine ou au moins de vétusté du globule, qui 
va bientôt tomber en décomposition ou donner naissance à toute une 
génération de jeunes éléments dans lesquels la graisse sera dissi- 
mulée. Ainsi l’abondance d'eau et d'albumine, caractérisée par une 
grande apparence, est un signe de vie; l'excès de graisse, avec 
opacité du globule, est signe de mort. En exceptant, d'une part, 
les cellules adipeuses, qui ont un rôle particulier à remplir, et 
notamment celui d’emmagasiner des matériaux combustibles 
(graisses), et, d'autre part, l'ovule, qui chez certains animaux ren- 
ferme une provision nutritive sous forme de graisse, on peut dire 
que tout élément normal ou pathologique, qui s'infiltre de graisse, 
est destiné à périr et même à disparaître par résorption. 

À côté de ces trois éléments principaux on en trouve d'autres en 
moindre quantité, mais non moins essentiels; ce sont toutes les 
substances minérales qui cutrent dans la composition générale du 
corps: tel est le potassium (à l’état de sel de potasse), le phosphore 
(ces deux substances se trouvent surtout dans les éléments nerveux)» 
le soufre incorporé à l’albumine ou représenté par des sels. 11 en 
est de même du sodium, du calcium, du fer, du magnésium et de 
quelques autres mélaux encore. IL nous suffit de remarquer l'ex- 
trême richesse chimique des globules, ce qui doit nous faire prévoir 
de la part de corps si complexes une grande disposition aux méta- 
morphoses. 

Pouvoir électro-moteur.— C'est sans doute aussi à la multiplicité 
des éléments constitutifs qu'il faut rapporter le pouvoir électro- 
moteur des globules; cette propriété de dégager de l'électricité est 
surtout connue pour les nerfs ou tubes nerveux, qui ne sont pas des 
globules, mais en dérivent et sont en connexion intime avec eux. 

T'énacité de composition. — Mais de toutes les propriétés relatives 
à leur composition, la plus importante et la plus essenticllement 
vitale que présentent les globules, c'est leur ténacité à maintenir 
leur constitution, malgré les milieux ambiants ; lcur force pour 
repousser certaines substances et s'eu assimiler d’autres par nue 
véritable sélection. Exposé à une atmosphère avide d'humidité, un 
globule vivant ne perdra pas son eau de constitution : c’est ainsi que 
les cellules du tégument, chez l'animal comme chez la plante, main- 
tiennent dans l'intérieur de l'organisme l'humidité nécessaire à la vic. 
C'est ainsi que le globule sanguin, riche en potasse et en phosphates, 
nage dans un liquide (liquor du sang) riche sculement en soude, 
presque privé des sels précédents, et cependant le globule garde sa 
potasse et repousse la soude par un véritable phénomène de répul- 
sion; ailleurs le même globule sanguin se charge d'oxygène dans 


1. 


10 PHYSIOLOGIE GÉNÉRALE 


le poumon ct en devient ensuite le véhicule à travers l'économie. 
Citons encore l'épithélium de la vessie urinaire qui s'oppose exacte- 
ment au passage de l'urine à travers les parois, passage qui s’etlec- 
tucra six ou sept heures après la mort du sujet, alors seulement 
que cet épithélium aura cessé de vivre à son tour. 

En regard de ces phénomènes, que nous pouvons appeler de refus, 
nous avons d’autres cas où le globule favorise, au contraire, le 
passage; c'est ainsi que l'épithélium intestinal, à un moment donné, 
et sous l'excitation du suc gastrique, laisse passer les aliments 
élaborés avec une rapidité qui rend presque impossible l’étudo de 
ce phénomène, 

Vie et évolution du globule. — Enfin ce qui doit à nos yeux 
former le caractère essentiel du globule, c'est sa tie, son évolution; 
cct clément naît, fonctionne, ct, au bout d’un temps très variable, 
tend à disparaitre par des transformations très diverses. 

Ces trois phénomènes, naissance, vie et mort, phénomènes qui 
constituent les métamorphoses et le fonctionnement du globule, 
n'ont lieu que sous l'influence de certains excitantst. Pour le règne 
végétal, la lumière, la chaleur et sans doute l'électricité constituent 
quelques-uns des excitants les plus indispensables. C’est ainsi que 
des grains de blé, trouvés dans les tombeaux des Pyramides, y 
avaient dormi pendant de longues suites d'années sans donner signe 
de vie, et se sont réveillés, c'est-à-dire se sont mis à végéter, dès 
qu'ils ont été soumis aux excitants extéricurs. Les conditions ne 
sont pas moins complexes pour le globule animal : parfois c'est la 
chaleur; c’est ainsi qu'un certain degré de brûlure produit de 
rapides changements dans les cellules de notre écorce, de notre 
épiderme. Ces causes excitantes peuvent être physiques, chimiques, 
ou même naitre dans l'intérieur même de l’organisme (être vitales), 
et la principale parmi ces causes intimes ou intérieures (ou vitales) 
est certainement l'innervation, ou l'influence du système nerveux 
sur les éléments vivants. Du reste, les actions des divers excitants 
peuvent se succéder ct former un circuit d’influences de nature 
altérante; ainsi les éléments des surfaces (épithélium, épiderme), 
excités par des causes externes, excitent à leur tour, par l'inter- 


i « La matière par elle-même est inerte, même la matière vivante, en 
ce sens qu’elle doit êlre considérée comme dépourvue de toute spontanéité. 
Mais cette matière vivante est irritable, et elle peut ainsi entrer en activité 
pour manifester ses propriétés particulières. » TCI Bernard.) 

Nous verrons que le globule nerveux lui-même, qui au premier nbord 
paraît jouir d'une grande spontanéité, ne fait que transmettre, que réfléchir 
des excitations (ou irritations) qu'il a reçues de diverses sources. Les faits 
qui, à un examen superficiel, semblent le réspltat d’une spontanéité nerveyse 
ne sont, en somme, que des actions réflexes, 
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médiaire des nerfs sensitifs, les cellules nerveuses, qui, par tinter- 
imédiaire des nerfs moteurs, portent l'excitation vers les muscles ou 
vers d'autres éléments des surfaces, vers les épithéliums glandulaires, 
par exemple, et nous avons ainsi des excitations dites vitales pro- 
venant d'excitations primitivement mécaniques. 

Remarquons encore que, pour quelques globules, ces excitants 
peuvent être tout à faitspéciaux: c'est ainsi que le globule ovule a 
dnus le spermatozoïde le seul excitant qui réveille bien efficacement 
son activité fonctionnelle ou de développement. 

Snfin ces excitants peuvent agir à divers degrés; au degré le plus 
élevé, ces excitants peuvent amener immédiatement la destruction 
du globule: c'est ainsi que les poisons agissent plus spécialement sur 
tel ou tel groupe de globules au point de les détruire. 

Etudions done les phénomènes que présentent les globules sous 
l'influence de ces excitants physiques, chimiques etsvitaux. 

Naissance des globules. — Lascience a été longtemps indécise sur 
la question de savoir si les globules (ou éléments cellulaires) peuvent 
prendre naissance d'une manière spontanée dans un liquide plus ou 
moins amorphe, sans précéder d'aucun globulo préexistant: telle 
était la théorie de la formation libre des cellules (Schleiden ct 
Schwann, 4838). Schwann donnait au liquide générateur le nom de 
cytoblastème. Raspail comparait volontiers la formation de la cellule 
dans ce cytoblastème à la formation des cristaux dans un liquide 
qui contient la matière cristallisable en dissolution. Aujourd’hui la 
théorie du blastème ou de la genèse est défendue par d'éminents 
histologistes, par une école nombreuse, et particulièrement par 
Charles Robin. Toulefois la théorie de la genèse de Robin diftère 
cu plusieurs points de l’ancienne théorie de Schwann. Ainsi les 
milieux où se produirait la genèse, les blastèmes (sang, lymphe, 
liquides interstitiels) sont eux-mêmes le produit de cellules préexis- 
tantes, de sorte que les éléments nouvellement formés proviennent 
en somme de cellules antérieures, non directement, mais par l'inter- 
médiaire (substitution) d'un liquide: cn un mot, sans précédent 
immédiat figuré. Le mode selon lequel se produit la genèse consiste 
dans l'apparition spontanée d’un noyau qui s’entoure de blastème 
paissi : ou bien même la masse du blastème se divise en îlots glo- 
bulaires au centre de chacun desquels est placé un des noyaux 
nouvellement formés (ici donc le nueléole, qui peut se former ensuite, 
est un élément secondaire, tandis que Schwann en faisait le point 
tle départ des formations cellulaires). 


i Ainsi la genèse est caraclérisée par ce fait qu'au sein d'un liquide, entre 
des éléments anatomiques, certains principes jmmédisfs s'unissent pregque 
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D'après une autre école à laquelle se rattache aujourd'hui la très 
grande majorité des histologistes, ct qui a pris naissance surtout à la 
suite des travaux de Remak sur la formation (par segmentation) 
des globules du sang, on est porté généralement à admettre, avec 
Virchow, que toute cellule provient d'une cellule préexistanto 
(omnis cellula a cellula etin cellula). L'étude 
de l'accroissement et de la reproduction des 
épithéliums, qui ne sont formés que de cel- 
lules, celle de nombreux produits pathologiques 
montrent, en cffet, que tout globule nait d'un 
autre globule (omne vicum ec oro); c'est 
aussi ce qui résulte de toute les études d'em- 
bryologic (formation du blastoderme, ct for- 
mation des éléments des tissus par évolution 
des cellules du blastoderme). 

En admettant que tout globule naît d'un 
globule préexistant, le mode type selon lequel 
se fait cette génération nous est présenté 
par la première cellule d'un organisme, par 
l'ovule. A un moment donné, si les milieux 
ambiants sont favorables, on voit la cellule 
mère (fig. 2-1) présenter un étranglemeut 
superficiel, qui, se prononçant de plus en 
plus, divise le globule primitif en deux nou- 
veaux globules : du temps que se produit 
ce premier dédoublement, dans le sens par 
exemple du méridien, on en voit déjà com- 
mencer un second, dans le sens de l'équateur 
(fig. 2-11), de sorte que finalement nous avons 
quatre globules au lieu d'un (fig. 2-11). Nous 
aurons à étudier ces phénomènes avec plus de 
détails pour les divers globules ct en par- 
ticulier pour l’ovule, sous le nom de segmen- 
tation du vitellus. Contentons-nous de dire 
d'une façon générale, que toute cellule naît 
d'une autre cellule par une segmentation, soit 
que le contenu seul y prenne part, ce qu'on appelle alors en- 
dogenèse, soit que contenu et enveloppe, formant masse homo- 


Fia. 2, — Divers de- 
grés successifs du 
sillannement et de 
la segmentation 
consécutive d'un 
globule (ovule de 
la grenouille, d'a- 
près Baer)". 


subitement molécule à molécule et forment des éléments anatomiques. Ceux- 
ci ne proviennent donc directement d'aucun des éléments qui les entourent : 


* 4, Premier sillonnment vu un peu de côlé ; 2, second sillonnement vu directement du 
haut; ?, troisième, vu obliquement du baut, 


DU GLORULE OU CELLULE 13 


gène (globule proprement dit}, subissent ensemble la division, co 
qui constitue la fissiparité (dont le bourgeonnement n'est qu'une 
variété). Ce dernier mode est le plus fréquent: on voit donc que 
les globules se ressemblent tous quant à leur mode d'origine, ct 
même quant à leur forme primitive, qui est globulaire. 

Fonctionnement des ylobules. — Une fois formés, les globules, 
sous l'influence des excitants, fonctionnent de diverses manières. 
Pour les uns, nous trouvons de simples changements de forme; c'est 
ainsi que certains globules de la peau des batraciens, sous l'influence 
de la lumièree seule, comme excitant, passent de la forme sphérique 
à la forme étoilée et même chevelue 1. Ce changement de forme est 
ce qu'on connaît depuis longtemps sous le nom de contraction. 
Nous pouvons encore citer, comme changement de forme ou con- 
traction, les mouvements des cils tibratiles, dont est pourvue la 
surface libre de certaines cellules épithéliales, mouvements qui 
tiennent uniquement à la vie de la cellule, sans l'intervention du 
système nerveux, puisque, quaraute-huit heures après la mort, ils 
subsistent ou peuvent reparaître sous l'influence excitante d'une 
solution très légère de potasse ou de soude. 

Mort des globules. — Le globule étant essentiellement éphémère, 
il arrive un moment où, après avoir manifesté spécialement quelques- 
uns des phénomènes que nous avons signalés, cet élément se trans- 
forme et disparaît. Cependant quelques-uns peuvent persister à 
l'état de cellules pendant de longues aunées, mais alors ils ne vivent 
plus, ils sont plongés dans une espèce de sommeil qu’on peut déjà 
comparer à leur mort. Ce cas est très commun chez les végétaux ; 
il est plus rare de voir chez l’homme des cellules cesser de fonc- 
tionner, perdre leur caractère de vitalité active tout en conservant 
la forme cellulaire. Nous pouvons citer cependant certains globules 
pigmentaires, comme ceux de l'uvée (pigment de la face profonde 


ce sont des individus nouveaux qui surgissent de toules pièces par gêne- 
ralion nouvelle; mais, pour naître, ils ont besoin de ceux qui les ont 
prévédés ou qui les entourent au moment de leur apparition, car ils se forment 
a l'aide et aux dépens des principes fournis par ces derniers, Ainsi la genèse 
n'est pas une génération spontanée hétérogénique, c'est-à-diro s'nccomplis- 
rant hors do l'économie et donnant naissance à des corps dissemhlables à 
ceux déjà connus! la genèse est une génération spontanée homogénique, 
c'est-à-dire donnant naissance À des éléments anatomiques semblables à 
ceux des êtres préexistants auxquels sont dues les conditions d'accomplisse- 
ment du phénomène. 

4, Ces changements de forme amènent des changements de coloration 
dans les globules qui sont chargés de pigment (chromoblastes). Voyez les 
travaux de G. Pouchet sur la couleur et les changements de coloration des 
crustacés et des poissons (Journ. de l'anntornie de Ch. Robin, 1873-74). 
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de la choroïde ct de l'iris), qui ne manifestent plus que les pro- 
priétés physiques de leur pigment, destiné à assurer les fonctions 
de l'œil en obsorbant ou en réfléchissant les rayons lumineux. On 
peut encore citer ici les globules que nous étudicrous sous le nom 
de globules embryonnaires où plasmatiques, qui semblent se 
momifier au milicu du tissu conjonctif, mais qui, cependant, à un 
moment donné, sous l'influence d'une excitation suffisante, se 
réveillent tout à coup, et se mettent à fonctionner activement, soit 
en réparant des brèches faites aux tissus, soit en donnant naissance 
à des produits nouveaux, le plus souvent pathologiques. Mais la 
véritable mort des globules, la perte réelle ct définitive de leur 
individualité, sc fait de deux façons principales. 

Dans le premier cas, le globule ne laisse plus ou presque plus de 
formes déterminées, — Ou bion il se dessèche et tombe en poussière 
(couches furfuracées ct desquamation incessante de la surface épi- 
dermique) ; ainsi les lamelles et débris pulvérulents qui constituent 
le furfur épidermique peuvent reprendre la forme cellulaire au 
contact d'une solution alcaline; mais on n’en a pas moins affaire à 
un cadavre de globule. Ou bien, et c'est le cas le plus fréquent, 
le globule s'infiltre de graisse ou d’autres substances sur lesquelles 
il exerce une puissante attraction ; puis il se liquéfie, il tombe en 
déliquium, etses débris forment divers liquides; tel estle mécanisme 
de la plupart des sécrétions; telle est l’origine de la plupart des 
liquides sécrétés. 

Dans le second cas, les globules perdent la forme globulaire, 
mais ils donnent naissance à de nouvelles formes anatomiques, 
en se soudant, en se confondant les uns avec les autres, pour former 
des fibres, des lames, des canaux. Telle est l’origine des parties non 
cellulaires de l’économie, Quelques-uns de ces éléments anatomi- 
ques ainsi formés jouissent encore au plus haut degré des propriétés 
caractéristiques du globule primitif; c'est ainsi que la fibre muscu- 
laire, outre l'élasticité, est douée du pouvoir électro-moteur et sur- 
tout de la propriété bien plus essentielle de changer de forme sous 
l'influence desexcitants. La fibre nerveuse jouit de propriétés, sinon 
semblables, du moins tout aussi caractéristiques de l'état de vie, 

Tels sont les principaux phénomènes qui peuvent donner l'idée la 
plus générale de la physiologie des cellules. Tous, avons-nous dit, 
ont lieu sous l’intluence des excitants ou irritants; nous avons vu 
que ceux-ci ont pu être divisés en physiques, chimiques ct vitaux; 
celte division est assez juste et intéressante pour le phyxiologiste, 
quoique les excitants les plus différents puissent produire le même 
effet: un choc, un contact amène la contraction cellulaire et surtout 
musculaire ; l'électricité, certains acides même produisent le même 
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phénomène, qui, cependant, à l’état physiologique se manifeste pres- 
que exclusivement sous l'influence du système nerveux. Une divi- 
sion d'un bien plus grand ‘intérêt aurait pour base, non la naturo, 
mais les effets de lexcitant; malheureusement elle est impossible. 
C'est ainsi qu'on a essayé de reconnaître trois espèces d'irritabilité : 
irritabilité de formation ou de développement, irritabilité nutri- 
tive, irritabilité fonctionnelle, Mais nous avons vu que développe- 
ment, nutrition, fonction et même mort, tous ces différents phénomènes 
forment pour la cellule un tout physiologique quo nous avons du 
artificicllement séparer pour la commodité de l'étude : l'ivritabilité 
de développement pourra-t-elle se séparer de l'irritabilité nutritive, 
et n’avons-nous pas vu que les cellules, des glandes, par exemple 
fonctionnent surtout en disparaissant comme éléments cellulaires, et 
se liquéfiant en uu produit de sécrétion ? 


III. — DIFFÉRENTES ESPÈCES DE CELLULES 
LEURS RÔLES PARTICULIERS — SCHÉMA DE L'ORGANISME 
— PLAN DE CETTE PHYSIOLOGIE 


Dans l'origine, un organisme se compose d'une cellule unique, 
l'otule, dont nous avons déjà parlé, et dont nous avons rapidement 
décrit la segmentation, comme type de génération, de prolifération 
des globules en général. De la segmentation du vitellus, ou contenu 
(protoplasma) de l'ovule, il résulte que la membrane enveloppante 
ou zone pellucide renferme finalement un grand nombre de globules 
tous semblables; mais bientôt ces glo- 
bules tendent à se différencier quant à 
leur forme et à leur position. 

D'abord ces globules se groupent 
vers la périphérie de la cavité de l'o- 
vule primitif (fig. 3), ct forment ainsi 
une membrane qui nous présente dans 
sa plus simple expression ce que nous 
étudierons plus tard sous le nom d'épi- 
thélium; de même que dans l'orga- 
nisme achevé un épithélium est sup- 
porté par un substratum fibreux ou 
auhiste, destiné à un rôle presque purement mécanique, de même 

ici l'épithélium ovulaire est supporté par l'ancienne membrane 


Fig. 3. — Schéma du blasta- 
derme, 


* A. membrane vitelline ; B, hlgiladerme encore simple: C, point où le biasloderme ge 
cpmpose déjh de frais couches de cejjyleg, de frois feyilieta 
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pellucide (fig. 3, A). Nous voyons donc déjà (et ceci est à noter 
pour expliquer dès maintenant l'importance que nous attacherons à 
ces formes) l'organisme représenté successivement par une cellule, 
puis par un épithélium ; cet épithélium pourrait s'appeler épithé- 
lium de la zone pellucide (fig. 3, B); comme c'est lui qui va servir 
de germe à toutes les autres parties, on l'a nommé membrane germe 
ou plus généralement membrane blastodermique, blastoderme, en 
un mot. 

Ce changement de position des globules, d'où résulte une mem- 
brane globulaire, est bientôt suivi de transformations plus com- 
plexes : à l’un des pôles de la sphère blastodermique, on trouve 
bientôt le blastoderme épaissi, ct cet épaississement est le premier 
rudiment de la région où se formera le corps de l'embryon. Nous 
aurons à revoir plus tard tous ces faits avec détail; pour le moment, 
contentons-nous d'indiquer qu’au niveau de ce bourgeon il se fait 
entre les cellules primitivement semblables ct indifférentes, wic 
différenciation d’où résulte le dédoublement du blastoderme en cou- 
ches ou feuillets ; un feuillet externe, un interne, et un moyen ou 
intcrmédiair . 

Lo feuillet externe, nommé feuillet corné, reste à l'état glo- 
bulaire (cellulaire); c’est lui qui formera notre épiderme, notre 
écorce externe ct les différents organes qui en dérivent (éléments 
spéciaux des organes des sens ; cellules nerveuses des organes 
nerveux centraux.) 

Le feuillet interne donnera, grâce à l'enveloppement qui déter- 
miue Ja cavité interne de l'embryon, l'écorce interne de celui- ci, 
l'épithélium de son futur canal intestinal, et par suite des 
nombreuses annexes de ce canal, du plus grand nombre des glandes, 
du poumon lui-même. 

Quant aux globules du feuillet intermédiaire, ils subissent des 
transformations bien plus compliquées ; les uns se transforment, par 
le mécanisme déjà étudié à propos des globules en général, en 
fibres, fibres musculaires, nerveuses, fibres élastiques, connectives ct 
toutes les formes du tissu connectif: d'autres restent à l'état de 
globule, mais en changeant de forme, ct alors les uns se mêlent 
aux éléments fibreux du tissu connoctif (globules embryonnaires, 
cellulaires du cartilage, des os, des tendons), les autres nagent dans 
un liquide (globules sanguins). 


Nous voyons, en résumé, que les globules primitivement sem- 
blables des trois couches du blastoderme, en se différenciant chez 
le fœtus ct finalement chez le sujet développé, ont donné lieu aux 
globules de l'écorce externe ou épiderme, aùx globules des écorces 
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internes ouépithéliaux, aux globules embryonnaires,auxglobules 
sanguins, aux globules nerveux. 

Les éléments de l'écorce externe et ceux de l'écorce ou épithélium 
interne peuvent être réunis, vu leurs analogies, sous le nom de 
globules épithéliau»!, puisqu'ils tapissent également des surfaces: 
nous n'avons donc, en somme, que quatre espèces de globules types 
à étudier : le globule épithéliul, le nerveux, le sanguin et Vem- 
bryonnaire. 

10 Les globules épithéliaux, étendus sur des membranes fibreuses 
destinées sculement à les soutenir, forment la partie vraiment vivante 
de ces membranes: aussi, selon 
l'activité de leurs fonctions pré- 
sentent-ils diverses formes : 

Si dans une région ces globules 
wont pas de fonctions vitales très 
actives, ils ne sont qu'en petit 
nombre, ct pour recouvrir, mal- 
gré cela, complètement la surface 
qui leur est destinée, ils s'apla- 
tissent , forment une espèce de 
carrelage où paviment, ct l'on a 
ainsi l'épithélium pavimenteux ia, 4, — Diverses formes d'épithé- 

(fig. 4, A). lium“. 

Si, au contraire, comme Ch gé- 
néral sur les muqueuses très importantes, leurs fonctions vitales 
sont très actives, ils se multiplient, s'accumulent en grand nombre 
sur un même espace, ct, pour se faire mutucilement place, ils se com- 
priment latéralement ct de ronds deviennent cylindriques, on a 
alors Vepithélium cylindrique (fig. 4, B). 

ufin, si une simple couche est insuffisante, les globules se sup- 
perposent, ct l’on a l'épithélium stratifié (fig. 4, C). 


4 Cette différenciation des globules du bLlastoderme pent d'abord sur- 
prendre, et cependant un phénomène semblable se passe tous les jours sous 
les yeux du médecin. Dans tout bourgeon charnu cicatriciel, on trouve 
d'abord un amas de globules primitivement semblables, indifférents, qui, pour 
constituer la cicatrice, se différencient de manière À devenir, par exemple, 
globules épidermiques, fibres connectives, ete., absolument comme dans les 
feuillets du blastoderme. 

2 En effet, le mot épithélium a été primitivement employé port des 
l'épiderme du mamelon, puis a été étendu à la désignation dé l'épidernié des 
muqueuses pour lesquelles on tend à l'employer exclusivement. On trouve 
dans Astruc:« La peau fine et délicate qui recouvre le! mamelon ekagon Ca 
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De plus, pour présenter des surfaces plus étendues sans occuper 
trop d'espace, ces épithéliums se plissent sur eux-mêmes, ct, selon 
que le plissement se fait vers la surface libre ou vers la profondeur, 
où a des papilles ou des glandes ; nous insisterons particulièrement 
sur la formation de ces organes à propos des épithéliumns de la 
muqueuse buccale. 


Mais ce qui est peut-être plus important encore que leurs formes, 
co sont les fouctions de ces épithéliums : ici encore nous trouvons 
trois modes différents : 

Certains globules épithéliaux agissent comme barrière, s'opposent 
exactement aux phénomènes de passage: ils sont imperméables. 
Nous aurons à étudier ce fait avec l’épithélium de la vessie et des 
séreuses, par exemple. On pourrait appeler ces globules des globules 
neutres. 

D'autres, au contraire, absorbent activement les substances (gaz 
ou liquide) avec lesquelles ils sont en contact, pour les transmettre 
aux parties situées plus profondément, au sang, par exemple. Ce 
sont des globules d'absorption. 

Enfin des globules d'une troisième catégorie attirent à cux certaines 
substances contenues dans les tissus ou liquides voisins et on débar- 
rassent l'organisme, dont ils se détachent eux-mêmes: tel est le 
mécanisme d'un grand nombre de sécrétions, et ces globules sont 
des globules de sécrétion. Ces globules de sécrétion sont caractérisés, 
plus que tous les autres, par une existence très éphémère; co sont 
eux qui forment la plupart, des glandes: la glande mammaire, par 
exemple, n'est aulre chose qu'une membrane canaliculée, cou- 
verte de globules qui jouissent à certaines époques d’une vie exces- 
sivement active; alors ils se multiplient très rapidement ct se dés- 
agrègent presque aussitôt; l’ensemble de leurs débris constitue le lait. 


20 Les globules nerveux ou cellules nerveuses, quoique provenant, 
comme le montre l’embryologie, du feuillet externe du blastoderme 
(du moins les cellules nerveuses du centre cérébro-spiual), ne sont 
pas établis sur des surfaces sous forme de membranes : ils sont cachés 
daus la profondeur, constituant l'élément essentiel de ce qu'on 
nomme la substance grise nerveuse. Ces globules présentent des 
phénomènes de vie très active; nous traiterons bientôt de leurs 
fonctions. Rappelons ici qu’on peut les considérer comme eu con- 
tinuité avec les tubes nerveux qni les mettent en rapport avec les 
surfaces sensibles ou les organes contractiles. 


3 Les globules sanguins, que nous avons précédemment (p. 3) 
choisis comme exemple des études de physiologie générale, sont, en 
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cffet, ceux dont les propriétés sontle mieux connues, et pour lesquels 
on a le mieux démontré que ces propriétés sont d'ordre purement 
physico -chimique (V. plus loin : Respiration, combinaison de 
l'oxygène avec l'hémoglobine); ces globules sanguins forment dans 
le sang, et, par suite, dans le corps, une masse considérable, presque 
1/12 de notre masse totale. Loin d'être comme les précédent placés 
dans un coin de l’économie, ils sont entraînés par un courant per- 
pétuel; leur forme discoïde se prête à ces transports. Pendant cotte 
oxistence nomade, le globule sanguin est encore caractérisé par des 
phénomènes de répulaion, d'attraction, de changements de forme ct 
de composition, se chargeant en certains points de principes chimi- 
ques qu'il est destiné à aller déposer aillours (oxygène). 

4o Les globules embryonnaires i sont ainsi nommés, parce qu’en 
général ils restent chez le sujet achevé ce qu'ils étaient chez l’em- 
bryon ; disséminés au milieu des tissus, ils continuent à servir à leur 
production (cellules du périoste formant continuellement l'os), ou à 
la réparation des brèches qui peuvent accidentellement entamer ces 


Fic. 5°. 


tissus (bourgeons charnus et cicatrices): de là aussi leur nom de 
cellules plasmatiques. Quelques-uns de ces globules incertæ sedis 
servent parfois très activement à une circulation nutritive des tissus 
dans lesquels ils sont disséminés, ct présentent alors des formes 
étoilées avec des anastomoses de leurs prolongements : la cornée 
nous offre un bel exemple de cette disposition (fig. 5). Ailleurs 


1 Corps fibro-plastiques de Ch. Robin; cellules plasmatiques de Virchow; 
cellules plattes du tissu conjonctif de Cornil et Ranvier, etc. 


* Coupe de la cornée parallèle à la surfuce. Corpuscules étailés, nplalis, nvec leurs 
Prolongements anaslomotiques (d'après His). 
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les globules plasmatiques subissent une sorte de déchéance, en 
accumulant la graisse dans leur intérieur et donnant ainsi lieu au 
tissu adipeux : à cet état, ils ne sont plus susceptibles de subir des 
transformations ; ils sont comme morts. Mais la plupart, quoique 
changeant de forme (cellule plasmatique étoilée), conservent à l’état 
latent toutes leurs proprictes vitales, prêts à se réveiller sous une 
excitation suffisante: c’est ainsi qu'ils peuvent donner lieu à des 
produits relativement nouveaux, la plupart pathologiques, tels que le 
cancer, les diverses tumeurs et en général les globules purulents 
des abcès. Aussi le globule embryronnaire est-il presque uniquement 
du ressort de la pathologie. 

Maintenant que nous connaissons los diverses espèces de globules 
qui, pour le physiologiste, abstraction faite du globule embryon- 
naire, constituent par leur association l'organisme achevé, nous 
pouvons essayer de nous représenter d'une façon schématique le 
groupement et les fonctions de ces troës catégories de globules. 

Nous pouvons nous représenter l'organisme comme une masse 
homogère, plutôt liquide que solide, à la surface de laquelle est une 
couche de globules corticaux épithéliaux 
(AAA, fig. 6), dont les uns absorbent, 
les autres excrètent, les autres enfin 
sont imperméables dans un sens comme 
dans l'autre, neutres en un mot. Dans 
l'intérieur, vers le milieu, loin de la sur- 
face (fig. 6, B), se trouve un groupe de 
globules relativement permanents, les 
Tic. 6. — Schéma de l'orga- 8lobules nerveux, qui, par leurs pro- 

nisme*. longements, sont en communication avee 
les globules périphériques de manière 
à être excités par les uns ct à réagir sur les autres (actes ré- 
flexes). Enfin les globules sanguins voyagent de la périphérie au 
contre et vice versa (fig. 6, CC), ct ce courant circulaire amène 
vers le centre les éléments nutritifs absorbés par certains globules 
de la surface, et entraîne les déchets des globules centraux vers 
des globules de la surface, qui ont pour but de les rejeter {sécré- 
tions toutes plus ou moms exerémentitielles) ; le globule sanguin et 
sa circulation effectuent ainsi un commerce d'échanges, qui chez 
les animaux inférieurs se fait par simple imbibition. 
Telle est la forme la plus simple à laquelle peut se ramemer 


“ AAA, globules de la surface, de l'écorce, épithélium. — B, globulea centraux nerveux 
avec leurs prolongements venant de la surface ou s'y rendant; — CC, le cercle de la cir- 
culation, qui va də la périphérie au centre et revient du centre à La périphérie. 
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l'organisme le plus compliqué. Dans cet organisme, tous les élé- 
ments anatomiques peuvent être considérés comme autant de petits 
êtres qui, tout en formant une sorte de colonie, vivraient indépen- 
damment les uns des autres. Eu effet, on peut isoler des parties de 
cette colonie, sans qu'elles cessent de vivre ; on peut les transplanter, 
comme l'ont montré les expériences de greffe aminale (P. Bert). 
Rappelons seulement l'expérience suivante : Paul Bert coupe, sur 
un petit rat tout jeune, la queue sur une longueur de 2 centimètres; 
il la laisse plusieurs heures (parfois même plusieurs jours, par une 
température basse) dans un flacon ; puis il introduit sous la peau du 
même rat, ou de tout autre animal de même espèce, ce segment de 
queue préalablement dépouillé de sa peau. Dans cette nouvelle 
condition, le segment continue à vivre, ct grandit, si bien que, six 
mois après, on le retrouve mesurant 5 centimètres au lieu de 2. 
Avec un bout de la patte, on obtient le même résultat: ces parties, 
séparées du corps, puis placées sous la peau d'un sujct, dans des 
conditions qui représentent simplement un milieu suffisant, se déve- 
loppent suivant le même plan et dans le même temps que si elles 
étaient restées à leur place normale. Chaque partie du corps, 
chaque élément anatomique vit donc d'une vie personnelle, mais 
dans cette sorte de colonie qui constitue l'organisme, tous ces phéno- 
mèncs d'activité globulaire sont intimement liés les uns aux autres 
et liés à des phénomènes chimiques et physiques qu'il faut étudier en 
même temps: ainsi le globule sanguin semble être au service du 
globule nerveux, en établissant, au point de vue nutritif, la com- 
munication entre ce globule profond et ceux des surfaces; mais sa 
circulation exige l'intervention du globule nerveux, lequel excite la 
fibre musculaire et donne aussi lieu à des phénomènes mécaniques 
d’hydrostatique, cte. 

On voit done que l’ensemble des phénomènes de l'économie animale 
constitue une chaîne vivante qu'il faut artificiellement briser pour la 
commodité de l'étude. Le phénomène le plus frappant est la péré- 
grination du globule sanguin ; c'est peut-être par lui qu'il serait le 
plus naturel d'aborder le problème; mais nous préférons com- 
moncer : 

10 Par le globule nerveux, parce qu’il nous amènera naturelle- 
ment à étudier : 

20 Les formes non globulaires (muscles) avec lesquelles il est en 
communication, et, par suite, les mouvements ct les autres phéno- 
mènes mécaniques et physiques de l'organisme, ainsi que les tissus 
qui en sont le siège. 

3° Nous passerons alors au globule sanguin et à sa circulation. 

4° Alors seulement nous pourrons aborder, forts de toutes ces 
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connaissances, l'étude des écorces internes et externes, auxquelles 
nous rattacherons les organes des sens, ct enfin nous terminerons 
par une écorce interne particulière, l’épithélium des organes yéni- 
taux, dont une dépendance, l'épithélium de l'ovaire, nous ramènera 
à notre point de départ, l'ovule. 


Résumé. — La physiologie est l'étude des phénomènes que présentent 
les êtres vivants; partout où l'analyse de ces phénomènes a élé poussée 
assez loin, on les voit se réduire à des actes physico-chimiques. On 
peut donc dire, avec de Blainville, que la physiologie est l'art de rap- 
porter les phénomènes vitaux aux lois générales de la matière. Ces 
phénomènes doivent être étudiés dans les éléments anatomiques, dont 
la cellule est la forme la plus simple et le point de départ. Les éléments 
anatomiques vivent d’une vie indépendante, et c'est la réunion harmo- 
nique, le concours de toutes ces vies individuelles qui constilue la vie 
de l'organisme entier. La classification générale des cellules à pro- 
priétés bien caractérisées nous donne l'aperçu le plus général sur les 
fonctions de l’organisme, et nous permet d'établir l'ordre dans lequel 
doivent être étudiées ces fonctions. 


DEUXIÈME PARTIE 


DEUXIÈME PARTIE 


DU SYSTÈME NERVEUX 


I. -— ÉLÉMENTS ANATOMIQUES ET PHYSIOLOGIE GÉNÉRALE 
DU SYSTÈME NERVEUX 


10 Eléments anatomiques.— Le globule nerveux ou cellule ner- 
veuse est en général de petites dimensions (1 à 8 centièmes de milli- 
mètre) ; mais dans cortaines régions (cornes antérieures de la moelle, 
cellules dites motrices), cet élément atteint des proportions relati- 
vement considérables, au point 
d'être presque aperçu à l'œil 
nu (moclle épinière du bœuf). 
Ces globules ne présentent pas 
d’enveloppe; ils ont un noyau 
sphérique ct un nucléole très 
apparent. Ils sont en général 
étoilés, c’est-à-dire pourvus 
de prolongements (fig. 7); au- 
jotrd’hui on connaît des glo- 
Dules à un prolongement ou 
unipolaires; beaucoup sont 
bipolaires, c'est-à-dire ayant 
deux prolongements dirigés 
dans le même sens, ct plus 
souvent en sens opposé: cufin : 
le plus grand nombre sont lie. 7. — Cellules nerveuses (Virchow, 
multipolaires,ctpeuventavoir Pathologie cellulaire): 
jusqu'à dix prolongements. 

De ces prolongements, les uns se r'amifient pour s’anastomoser avec 
les ramifications des prolongements semblables des cellules ner- 
veuses voisines, et établir ainsi des connexions fonctionnelles entré 
ces cellules; les autres, qui demeurent en général indivis, et au 
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nombre d'un scul pour chaque cellule, se continuent avec les fibres 
nerveuses (avec le cylindre-axe de la fibre, d’où leur nom de pro- 
longement axilei. 

Ces fibres nerveuses (ou tubes nerveux; (fig. 8), minces ou 
allongées, se composent d'une enveloppe mince (v v, gaine 
de Schwann), renfermant une substance médullaire (myé- 
line, m, m), qui se décompose facilement en gouttelettes graisseuses, 
ct au milicu de celle-ci un cordon asile mince (u), le cylindre-axe. 


Fia. 8. — Iibres nerveuses grises et 
blanche”. 


Fic. 9. — Tubes nerveux d'après 
les recherches de Ranvier“. 


Quelques fibres nerveuses peuvent être réduites au cylindre-axe ct 
à la gaine de Schwann avec peu ou pas de substänce médullaire 
(fibres fines). 

De plus, ces fibres ne sont pas complètes sur toute l'étendue de leur 


* A, fascicule gris, gélatincux, provenant d'un méscntère et traité par l'acide acétique ; 
— B, fibre primitive large, blanche provenant du nerfcrural; — a, cylindre-axe mis à 
nu; — v.v, fibre avec sa gaine médullaire, devenue variqueuac et sortant en goulteleltas 
en m,m; — C, fibre primitiva fine et blanche provenant du cerveau et ne contenant pas de 
myéline. — Grossis. 300 diam. {Virchow, Pathologie cellulaire.) 

ar A, Tubo nerveux vu à un faible grossissement; — a, étranglement: — b, noyau du 
segmen intlerannulaire ; — c, cylindre-nxe; — 13, l'étranglement et una portion du segment 
interannulalre vus à un forl grossissement. (Préparation par l'acide osmique.) a’, étran- 
giement; — L’, noyau du segment Iutérannulaire ; — €’, noyau externe de la gaine. 


a —— 
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trajet: certaines de leurs parties constituantes peuvent manquer vers 
leurs extrémités centrales ou périphériques. Ainsi, lorsqu'un tube 
nerveux moteur arrive près de la plaque motrice terminale, la 
inyéline disparaît et la fibre nerveuse se trouve réduite à la gaine de 
Schwann renfermant le cylindre-axe. Dans la substance blanche des 
centres nerveux (cordons blancs de la moelle, par exemple), c’est la 
gaine de Schwann qui semble disparaître, c’est-à-dire que les fibres 
obtenues par la dissociation de ces parties se présentent comme des 
cylindres-axes auxquels sont attachées des gouttelettes ct des trainécs 
inoniliformes de myéline, sans que rien permette de conclure à 
l'existence d'une membrane enveloppante. Enfin, dans la substance 
grise centrale, les cylindres-axes paraissent être tout à fait nus, 
c'est-à-dire constituer seuls la fibre nerveuse. 

Nous voyons donc, en somme, que la partie la plus esseutielle de 
cette fibre cst le cylindre-axe, puisque soul il existe toujours dans 
toute la longueur de la fibre, et il est permis d'en inférer qu’en lui 
se produisent les phénomènes de conduction, de propagation, d’irri- 
tation, que nous ctudierons bientôt comme constituant essentielle- 
ment le mode de fonctionnement des nerfs, La membrane deSchwann 
et la myélince ne seraient, par suite, que des apparcils de protection 
et d'isolement pour le cylindrc-axe. 


Les travaux récents sur la siructure des tubes nerveux montrent bien 
leur origine cellulaire, ainsi que nous l'avons indiqué précédemment 
d'une manière générale. En effet, il résulte des recherches de Ranvier 
que les lubes nerveux sont formés de cellules soudées bout à bout, 
La membrane de Schwann ne forme pas un manchon cylindrique 
continu, comme on le croyait jusque dans ces derniers temps; elle 
présente à des distances réguliéres des déranglements en forme d'an- 
neaux, Ces élanglements, placés à des distances qui varient suivant 
les dimensions des tubes, limitent des segments dits segments interan- 
nulaires. Chacun de ces segments paraît représenter une cellule, et 
en effet, au centre de chacun de ces segments, et sur JA face interne 
de la membrane de Schwann, il existe un noyau plat, ovalaire (fig. 9 
en b') noyé dans yne lame de protoplasma qui double la membrane 
de Schwann. Plus en dedans, se trouve la myéline, qui, au point de 
vue de la morphologie générale, a dans le segment interannulaire la 
même signification que la graisse dans une cellule adipeuse. Quant 
au cylindre-axe, qui parcourt sans interruption toute la série de ces 
segments, sa signification ne peut être précisée au point de vue de la 
morphologie générale: les recherches les plus récentes, notamment 
celles qui ont trait à la régénération des nerfs sectionnés, paraissent 
indiquer (Ranvier) que le cylindre-axe est un prolongement d'une 
cellule nerveuse centrale, prolongement qui se loge ainsi successive- 
ment dans une série de manchons représentés par la cellule du segment 
interannulaire. Le cylindre-axe, quelle que soil sa longueur, et en 


Küss et Duvaz, Physiol. 2 
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quelque point de son trajet qu'on le considère, serait donc loujours une 
émanation directe d'une cellule nerveuse centrale, c'est-à-dire qu'il appar- 
tient à la substance de cette cellule, et non à celle des éléments du 
segment interannulaire. 


Une autre forme de tubes nerveux se trouve dans les rameaux du 
grand sympathique; ces fibres plates, pâles, amorphes ou à peine 
fibrillaires, et munies de noyaux très apparents (fig. 8, A: fascicule 
gris, gélatincux), sont les fibres de Remak, que quelques histolo- 
gistes avaient considérées comme appartenant au tissu conjonctif: 
mais l'histoire du développement de la fibre nerveuse, l'étude des 
éléments nerveux pâles des animaux inférieurs, tout indique la na- 
ture nerveuse de ces fibres. Ajoutons que dans certains petits 
troncs isolés du système nerveux grand sympathique la quantité de 
ces fibros pâles est tellement grande ct le nombre des tubes à sub- 
stance médullaire tellement faible, que l'on est obligé (surtout pour 
les nerfs spléniques) de considérer les fibres de Remak comme de 
véritables fibres nerveuses, 

Pour constituer les nerfs visibles à l'œil nu, des fibres nerveuses 
microscopiques se groupent en s'entourant de tissu conjonctif : 
d'abord les tubes ct faisceaux primitifs sont enveloppés dans unc 
gaine tubulcuse de substance homogène un peu striée en long: c'est 
le périnèvre (Ch. Robin); les faisceaux secondaires ainsi formés sont 
alors entourés parune gaine formée véritablement de tissu conjonctif 
(ou lamineux) lâche, dans lequel rampent les capillaires nourriciers 
des nerfs: c’est le névrilème. Enfin le tronc nerveux total est compris 
dans une enveloppe générale de tissu conjonctif, dont le névriléme 
west qu'une dépendance. Sappey a montré que ces enveloppes 
névrilématiques reçoivent des filets nerveux qui sont aux nerfs ce 
que les vasa vasorum sont aux vaisseaux, d'où le nom de nervi 
nervorum sous lequel il les a désignées. (On nomme vasa vasorum 
les petits vaisseaux qui se ramifient dans les parois des gros vais- 
sceaux et servent à leur nutrition.) 

Quand on poursuit ces prolongements de globules nerveux ou 
tubes nerveux vers leurs extrémités périphériques, on les voit rares 
ment se terminer par des extrémités libres (au milieu des cellules 
de certains épithéliums, de celui de la cornée, par exemple), mais le 
plus souvent arriver dans des muscles (plaques motrices), ou hieu 
dans des organes encore problématiques appelés corpuscules tactiles 
ct qu'on trouve spécialement dans la peau. On voit donc qu’en général 
les fibres nerveuses ne sont que des conumissures, des ponts jetés 
d'un globule nerveux à un élément d’une autre espèce ou simplement 
à un autre globule nerveux. K 

Cos fibres nerveuses paraissent ne faire qu'un toul physiologique 
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avec la cellule nerveuse qui leur donne naissance : toute excitation 
portée sur la fibre retentit sur le globule ct vice versa; la fibre sé- 
parée de son globule subit une dégénérescence (graisseuse) plus 
ou moins complète. 


20 Nutrition du système nerteux. — Ce tout physiologique 
(globule ct ses prolongements) vit et se nourrit ; ies centres ner- 
veux, composés esscuticllement de globules, ont besoin d’une quan- 
tité considérable de matériaux ct rendent aux milieux ambiants (par 
l'intermédiaire du sang) une grande quantité de déchets. Nous 
verrons bientôt, à propos du muscle, que les matériaux consommés 
par cet élément physiologique pendant son fonctionnement sont 
surtout des hydrocarbures (sucre et graisses), et fort peu d'albu- 
iinoïdes. Au contraire, l'élément nerveux paraît surtout exiger 
des matériaux albuminoïdes, ct plus le travail nerveux est intense, 
plus les déchets de la combustion dex albuminoïdes (surtout Purée) 
sont abondants dans les excrétions, dans l'urine et dans les produits 
du fuic. Il résulte, cn cffet, des recherches de Byasson (1868) que 
la quantité durée excrétée par l’homme varie selon que l'activité 
cérébrale est nulle, d'intensité moyenne, ou portée au plus haut 
degré; représentée par 20 dans le premier cas, elle montcrait à 
22 dans le second ct à 23 dans le troisième. D'après Flint {de 
New-York), le produit excrémeutitiel formé par la désassimilation 
‘Un cerveau et des nerfs serait plus spécialement représenté par la 
cholestérine, séparée! du sang par le-foie et déversée dans l'intestin 
avec la bile, Cette manière de voir est basée sur de nombreuses 
expériences, qui montrent de plus que l'excrétion de cholestérine est 
en raison directe de l'activité nerveuse. 

Ces actes de nutrition produisent dans les nerfs des dégagements 
de forces qui se manifestent par des courants électriques : ce phéno- 
mène, qu'on n’a pu constater dans les globules nerveux eux-mêmes, 
est très manifeste dans les nerfs périphériques. Il y a constamment, 
à l’état de repos, des courants qui parcourent les nerfs, courants 
allant de la surface à l’intérieur, et se comportant comme si les fibres 
nerveuses ctaicnt composées de deux éléments emboîtés, la gaine 
étant positive et le centre négatif. En effct, chaque fois que l'on 
établit, à l’aide des fils d'un multiplicateur, une communication entre 
la surface extérieure et la surface de section d'un nerf, on observe 
un courant allant de la périphérie vers le centre. Ce phénomène 
électrique, appelé force électro-motrice du nerf, disparaît ou 
s’affaiblit dès que la fibre est soumise à une irritation, dès qu’elle 
sert de conducteur, en un mot, dès qu’elle fonctionne; c'est cette 
disparition du pouvoir électro-moteur que l'on nomme oscillation 
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négative (V. plus loin les quelques indications qui seront données 
à propos de l'oscillation négative observée sur les muscles, les 
propriétés électro - motrices des muscles ct des nerfs étant de 
même ordre.) 

D'autre part, l'expérience directe a montré que le nerf qui fonc- 
tionne consomme davantage; il se produit alors un dégagement de 
chaleur, dont Schilf a récemment démontré l'existence jusque dans 
les centres nerveux, sous l'influence de la peur, de l'excitation des 
sens, de toute cause, en un mot, qui produit l’activité cérébrale, 


30 Propriétés yénérales et fontionnement général des éléments 
nerveux. — In quoi consiste done le fonctionnement spécial de l'ap- 
pareil nerveux. fibre et cellule? I consiste essentiellement dans un 
phénomène nommé réflexe. Korsqu'une excitation est portée sur les 
terminaisons d’un nerf sur une surface (peau ou toute autre surface 
épithéliale), cette irritation se transmet par une fibre centripète à 
unce cellule nerveuse centrale, qui la réfléchit, par une fibre centri- 
fuge, sur un autre organe plus ou moins périphérique, par exemple 
sur un muscle, dont elle va ainsi provoquer la contraction, ou sw 
une glande, dont elle amène la sécrétion (fig. 10). 

Ainsi les fibres ont pour fonction d'amener l'excitation vers le 
globule on cellule nerveuse, ou de la transporter de celle-ci vers 
la périphéric: de là les noms de centripètes on sensitifs donnés 
aux premiers nerfs, de centrifuges où moteurs donnés aux 
seconds, 


Celte expression de nerf sensitif ou moleur, de fibre centripète 
ou centrifuge, doit indiquer seulement que tel est le sens dans lequel 
se manifeste le fonclionnement de la fibre, el cela en raison même de 
l'organe avec lequel la fibre est en connexion ; mais il ne saurait indi- 
quer une différence essentielle entre les filets contripètes et centrifuges; 
car, d'une part, il n'y a pas de différence anatomique esseulielle entre 
les nerfs reconnus sensitifs et les nerfs moteurs, et, d'autre part, il 
n'ya pas non plus, au point de vue des propriétés générales, des diffé- 
rences essentielles entre les conducteurs centripètes et les conducteurs 
centrifuges; les propriélés sont les mêmes dans les” uns et dans les 
autres, la fonction seule diffère, sans doute à cause des connexions 
périphériques centrales des uns et des autres, Il est même permis de 
penser que chaque espéce de fibres conduit aussi bien dans un sens 
que dans l'autre, et que l'une, par exemple, ne manifeste un rôle 
cen‘rifuge que parce qu'elle est seule en connexion à la périphérie 
avec les organes terminaux propres à faire passer l'excitation danse 
muscle. C'est cette conductibilité indifférente que Vulptan avait 
voulu démontrer en cherchant à sonder un segment de nerf moteur 
avec un segment de nerf sensitif, et c'est conformément à cette 
hypothèse qu'au lieu d'assigner aux fibres centripéles une propriété 
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différente dite sensibilité, et aux fibres motrices une autre propriété 
dite motricité, cet auleur avait proposé de se contenter de désigner 
sous un nom général (neurilité) la propriété de conduction qui est 
commune aux deux ordres de fibres. Mais la démonstration de l'hypo- 
thèse n'a été réalisée que par M. P. Bert dans des expériences consis- 
{ant à greffer l'extrémité libra de la queue d'un rat sous la peau du 
dos du même animal : la queue est laissée ainsi en anse de la région 
coccygienne vers la région dorsale, jusqu'à ce que la greffe se soit bien 
établie en cetle derniére région. Alors on coupe la queue vers sa base, 
et cet appendice ne se trouve plus adhérer à l'animal que par son 
ettrémité greffée sur le dos. Si alors on porte une excitation sur la 
queue, par exemple en la saisissant entre les mors d'une pince, on 
constate que l'animal a conscience de cette excitation et éprouve de la 
douleur. Or, cette excitation est alors transmise par les nerfs sensitifs 
de la queue, nerfs qui se sont soudés avec les nerfs cutanés dorsaux et 
qui'conduisent vers eux l'excitrtion portée sur un point deleur trajet. Donc 
cesnerfs, qui; dans la queue occupantses rapports normaux, conduisaient 
les excitations de la pointe vers la base, les conduisent maintenant de 
la base vers la pointe devenue seule partie adhérente à l'animal, c'est- 
à-dire que les nerfs sensitifs peuvent conduire indifféremment dans les 
deux sens ; seulement, pour constater la conduction dans le sens inverse 
à celui qui produit normalement les sensations, il fallait mettre vers 
l'extrémité périphérique de ces nerfs un centre perceplif, un cerveau; 
c'est ce qu'a réalisé l'expérience en soudant ces nerfs avec ceux du 
dos, qui sont en rapport avec les centres nerveuxYDans ces premières 
expériences, P. Bert n'avait interrogé la sensibilité de la queue gretfée 
par sa pointe et sectionnée à sa base qu'après un temps qui permeltait 
de supposer que les nerfs dans lesquels se faisait alors la conduction 
sensitive étaient, non les anciens nerfs de la queue, mais de nouvelles 
fibres développées dans la gaine de ces nerfs dégénérés, La nouvelle 
forme sous laquelle ce même physiologiste a présenté ultérieurement 
(Socisté de biologie, décembre 1876) cette expérience, la met désor- 
mais à l'abri d'une objection de ce genre; elle nous semble établir 
définitivement le fait de la conductibilité indifférente des nerfs sen- 
sitifs. 


‘Le ròle du globule (cellule nerveuse) est de favoriser le passage 
de l'excitation d'une fibre dans une autre : il représente un centre 
de détente; mais ce rôle peut être très complexe; ainsi souvent un 
premier globule réfléchit l'action, par une fibre commissure, sur un 
ou plusieurs autres globules qui peuvent la diriger diversement à 
leur tour, directement sur une fibre centrifuge proprement dite, 
ou d'abord sur de nouveaux globules nerveux: l’action nerveuse’ 
parcourt alors des arcs nerveux plus complexes que celui représenté 
par Ja figure 10; il y a interposition, dans l'arc nerveux simple, 
de plusieurs centres ou globules nerveux reliés cntre eux par des 
fibres commissurales, d’où ricochets de réflexes centraux avant 
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d'arriver au phénomène réflexe final. Les éléments globulaires 
peuvent même absorber ct anéantir l'action. ou Dien la conserver 
pour ainsi dire à l’état latent, pour la réfléchir seulement à un mo- 
ment donné, sous l'influence de nouvelles excitations. On voit donc 
que les centres réfleïes présentent des phénomènes fort complexes, 
par lesquels ils peuvent devenir les centres de la diffusion, de la 
coordination des mouvements, de la mémoire, etc.; ces centres 
peuvent enfin être le siège de la sensation des gxcitations périphé- 

j KR riques.! Ainsi les organes aux- 
quels vient aboutir l'excitation 


` 


z initiale peuvent être aussi bien 
A B Te D morgane nerveux qu'un muscle, 
2 c À 1 ~” qu'une glande, ct l'acte ter- 
minal pourra être une idée 
© 


aussi bien qu'une contraction 
Fia. 40, — Schéma d'un réflexe musculaire où une sécrétion./ 

simple“. En dehors des phénomènes 

centraux, qu'il est difficile d'ana- 

lyser, nous voyons que le rôle des nerfs est essentiellement un rôle de 
conduction. En quoi consiste cette conduction ? Quel est le phéno- 
mêne intime qui la caractérise? On a longtemps non seulement 
comparé, mais même identifié ce qui se passe alors dans les nerfs 
avec un courant électrique; auiourd'hui il est prouvé que l’influx 
nerveux n'a ricn de commun avec l'électricité. Dabord on a pu 
déterminer sa vitessç'de propagation, qui est de 28 à 30 mètres par 
seconde, vitesse bien différente de celle du fluide électrique, et qui 
varie avec la température du nerf. D'après Helmholtz, dans un nerf 
de grenouille refroidi à 0°, Ja vitesse de l'agent nerveux n’est plus 
que de 1/10 de ce qu’elle était à 159 ou 2004. (Cependant les nouvelles 
recherches de Marcy ont porté ce physiologiste à penser que si, en 


4 D'après les récentes recherches de Chauveau fProcédds et appareils 
pour l'étude de la vitesse de propagation des excitations dans les diffé- 
rentes catégories de nerfs moteurs chez les mammifères. Acad. des 
sciences, juillet et août 1878), tandis que la vitesse moyenne de propagation 
des excitations nerveuses est de 21 mètres par seconde sur-la grenouille, 
elle esten moyenne de 65 mètres chez les mammifères (âne, cheval); mais 
elle présente des variétés notables, car elle pent dépasser 75 mètres chez 
les animaux énergiques ct'de race, tandis qu'elle descend au-dessous de 

* 40 mètres chez les sujets mous et débiles. — D'autre part, L. Mrédéricq et 
G. Vandevelde (Acad, des sciences, juillet 1880) ont constaté que chez le 


* 1, Surfaco (épithtlium); 2, musele; — A, fibre centripète; — B, cellule nerveuse cet), 
trale : — C, flhra centrifuge, — À, B et C forment l'arc nerveux qui préside au réflexe: arc 
diattaltique do Marshall-Hall: dans la nomenclature do cet auteur, À représente Ja fitra 
isadiqua ; M. 1e cpntre ogcito-moteur, ct £, ln fibre erodique. 


. 
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excitant un nerf refroidi, on observe uŭ retard dans l'apparition de 
la contraction musculaire, ce retard résulte moins d'une diminution 
dans la vitesse de conduction du nerf, que d’une aügmentation dans 
la durée de ce que Hélmholtz a appelé le temps perdu on l'excitation 
latente du musele.) D'antre part, quand le nerf fonctionne, loin 
qu'il s'y produise de l'électricité, il y a, au contraire, avons-nous 
déjà dit, production d l’oscillation négative, c'est-a-dire affiblis- 
nement ou disparition du courant normal de repos. ! 


Dans le nerf qui fonctionne, paraît se faire uno sotte de vibration 
moléculaire qui se propage de proche en proche avec unc vitesse 
de 28 à 30 mètres par seconde; ce mouvement nerveux présente 
ce caractère de s’accroître au fur et à mesure qu'il se transmet, à 
mesure qu'il progresse dans le conducteur nerveux: c'est cé qu'on 
a exprimé en disant qu'il fait boule de neige, qu'il s'accroît comme 
l'avalanchet. Si, en effet, on porte successivement sur deux points 
d'un nerf une excitation identique, l'excitation du point le plus 
éloigné du muscle produit une contraction plus forte que celle du 
point le plus rapproché, et le maximum de contraction correspond 
au maximum d'élorgnement. 


49 Excitants du système nerveux. — Les excilants qui peuvent 
amener le fonctionnement des nerfs sont nombreux. 


homard la vite se de conduction du nerf moteur est seulemaut de 6 mêtres 
par seconde, avec une température de 12°, et de 10 à 42 mètres par une 
température de 20°, c'est-à-dire que cette vitesse est infiniment moindre 
chez ce crustacé que chez la grenouille-et surtout que chez les mammifères 
à sang chaud, 

4 Dans les expériences rappelées à la page précédente sur la vitesse da 
conduction des nerfs moteurs, Chauveau 2 montré également que, si l'on 
augmente Ja distance qui sépare du muscle le point excité, le temps employé 
pour le transport de l'excitation croît moins vite que la longueur du chemin 
parcouru. On pourrait croire, d'après la théorie classique de l'avalanche, 
que ce résultat est dû à une modification subie par l'excitation dans son 
parcours, c'est-î-dire à une accélération graduelle de la vitessa de transmis- 
sion. Mais il n'en est rien; la comparaison des chemins parcourus dans 
l'unité de temps aux divers nivenux du nerf prouve, au contraire, que les 
excitations cheminent d'autant moins vite qu'elles se rapprochent davantago 
de la terminaison du nerf, c'est-à-dire que l'activité de la conductibilité du 
nerf décroit de ses parties centrales-vers ses parties périphériques. Il faut 
ajouter, que dans les expériences post mortem cette loi paraît renversée, ce 
qui explique les résultats contradictoires de quelques recherches faites syp 
les nerfs de la grenouille. © ; 

Enfin étudiant la vitesse de conduction des nerfs qni se distribuent aux 
muscles involontaires à faisceaux rouges et striés {partie supérieure de 
l'esophage du cheval), M. Chauveau a constaté que cette vitesse n'est pas 
supérieure à 8 mètres par seconde; elle est donc huit fois moindre que cello 
der perfs moteurs du système musculaire sonmis à Ja volonté, 


32 DU SYSTÈME NERVEUX 


A. Les uns sont chimiques, conume les acides, l'ammoniaque, etc. ; 
nous verrons que ces agents excitent aussi les muscles ; mais pour 
agir sur les nerfs ils ont besoin d'être plus'concentrés que pour agir 
sur l'élément musculaire. 

B. Les autres sont de la nature des phénomènes mécaniques où 
physiques, comme un choc, l'électricité, la chaleur. L'élcctricité 
excite les nerfs par les changements brusques qu'elle produit dans 
leur état moléculaire : aussi un courant appliqué sur un nerf 
n'anène-t-il de réaction que quand il commence ou quand il cesse 
de passer par celui-ci comme conducteur: pendant toute sa durée, 
il ue produit aucune action. Il faudra donc, pour exciter les nerfs, 
leur appliquer de brusques décharges électriques, et c'est pourquoi 
l'on se sert plus souvent daus ce but d’un courant induit fréquem- 
ment interrompu: à chaque interruption a lieu une excitation du 
nerf. 

Dans les conditions physiologiques normales, c’est sur les 
extrémités dites sensilives des nerfs que les excitants extéricurs 
portent leur action; aussi les extrémités périphériques des nerfs 
résentent-elles des dispositions qui les rendent plus aptes à être 
impressionnées par les agents extérieurs, et qui mème les mettent 
eu état d’être excitées plus spécialement par des agents particuliers: 
telles sont les extrémités du nerf optique pour la lumière, celles 
du nerf acoustique pour les sons, etc., en un mot, les organes des 
sens (corpuscules de Pacini sur les nerfs collatéraux des doigts et 
des orteils; corpuscules du tact ou de Meissner à la face tactile 

[des doigts et à la languc). 


Parmi les faits relatifs à l'excitation des nerfs par l'électricité, il en 
est deux d'une importance capitale; nous les indiquerons rapidement : 
10 Le nerf est plus sensible (plus excitable) à l'électricité que le muscle 
(par contre, nous avons vu précédemment que le nerf est moins 
sensible que le muscle à l'action excitante produite par le contact des 
acides ou des bases). Cette excitabilité plus grande du nerf par l'élec- 
tricité explique le choix de certains points d'élection pour la fara- 
disafion des muscles à travers la peau ; ces points d'élection ne sont 
autre chose que le lieu où le muscle est abordé par .son nerf moteur. 
Tout le monde connaît aujourd'hui le parti que Duchenne (de Boulogne) 
a tiré de cette méthode pour l'étude de la physiologie des mouvements 
en général, et en parliculier pour celle du mécanisme de la physio- 
nomie humaine, 2 L'excitation produite par l'électricité se traduit par 
un changement d'état du nerf: c'est-à-dire que si l'on excite électri- 
quement un nerf qui est en état de repos, on le voit entrer en activité; 
mais iñversement, si l'on excite électriquement un nerf en activité, on 
le voit revenir à l’état de repos. Le fait est facile à vérifier par de 
nombreuses expériences dont nous citerons seulement la suivante: on 
installe une palte galvanoscopique, de manière que sou nerf plonge 
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en partie dans une pelite cupule pleine d'une dissolution concentrée de 
chlorure de sodium ; sous l'influence de l'excitation produite par le 
contact de ce sel; le nerf est en activité et provoque dans les muscles 
une série continue de' petites convulsions. Si alors on applique les élec- 
trodes sur le nerf, on voit les convulsions des muscles s'arrèter à chaque 
fois que le courant esl ouvert ou fermé, c’est-à-dire Yue chaque exci- 
tution électrique, au moment où elle se produit, ramène le nerf à l'état 
de repos, Ce fait est d'une importance générale, car dans l'histoire du 
système nerveux il est plus d'une circonstance où l'on voit qu’une 
excitatioh appliquée à un appareil nerveux en activité a pour résultat 
de le faire rentrer dans l'état de repos. 

Peut-être esl-ce ainsi qu'il faut expliquer les résultats expérimentaux 
de l'excitation du nerf pneumo-gaslrique, Ce nerf se rend au cœur; 
quand on l'excite (en agissant sur le. bout périphérique du nerf coupé), 
le cœur s'arrête; ce résultat paraît en contradiction absolue avec ce 
fait général, à savoir que l'excitation du bout périphérique d'un nerf 
musculaire produit (les contractions dans le muscle ; mais il ne faut 
pas oublier que le muscle cardiaque contient dans son épaisseur des 
ganglions nerveux, tles petits centres moteurs à activité aulonome, et 
grâce auxquels le cœur continue à battre même après qu'il a été extrait 
de la cavité thoracique. Sans doute l'excitation du pneumo-gastrique 
iflerrompt cette action et ramène l'état de repos, comme dans l'expé- 
rience précédente l'excitation électrique réduisait à zéro l'activité pro- 
duite par le contact du chlorure de sodium. Un phénomène semblable 
se produit dans l'innervation des vaisseaux, et la théorie que nous ve- 
nons d'indiquer a été, dans ce cas particulier, consacrée par Cl. Bernard 
sous le nom de théorie de l'interférence nerveuse; il admet, ‘en 
elfet, que les éléments contractiles des parois des artérioles sont dans 
un état permanent de demi-contraction, de tonus, sous l'influence 
des nerfs vaso-constricteurs; lorsque, par l'excitation d'autres nerfs 
dits vaso-dilatateurs, l'artère est paralysé et se laisse dilater par 
l'aflux sanguin, c'est que l’action des nerfs-vaso-dilatateurs vient agir 
sur les vaso-constricteurs en supprimant ledr état d'activité. Ici encore 
une excilation ajoutée à une autre excitalion produit la non-activité, 
comme, dans les faits d'optique désignés sous ke nom d'interférence, 
des vibrations lumineuses annulent d'autres vibrations lumineuses 
auxquelles elles viennent s'ajouter. Tous Tes nerfs dont l'excitation 
produit un arrêt, une paralysie dans les organes où ils se distribuent 
sont dits nerfs d'arréts ou nerfs frénatsvrs en comparant leur 
action à celle d’un frein; non seulement il y a des nerfs d'arrêts à 
action centrifuge, mais il existe aussi des nerfs . entripètes ou sensilifs 
dont l'excitation arrête l'état d'activité des centres auxquels ils abou- 
tissent; ainsi quand on coupe le pueumo-gastrique et qu'on excite son 
bout central, on arrête la respiration, c'est-à-dire l'activité des centres 
respiratoires du bulbe (où aboutissent les fibres cantripèles du pneumo- 
gastrique). Cu 

Pour en revenir à l'étude de l'électricité, nous insisterons sur ce 
point, à savoir que cet agent est en somme l'excitant le plus éaer- 
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gique de l'activité nerveuse : le nerf, sous l'influence de perturbations 
fonctionnelles plus ou moins connues, peut devenir insensihle à l'action 
de tous les excitants et demeurer sensible à l'électricité seule. C'est ce 
qu'a observé Ch. Richet chez les malades atteintes d'hémianesthésie 


“hystérique : en traversantjavec une épingle la peau de la région anes- 


thésiée, il ne provoquait aucune douleur; mais, s'il faisait passer 
L p + $ ] 
l'électricité par deux épingles implantées à courte distance, il provo- 

. n i . l 5 . , F 
quait immédiatement une sensation douloureuse très vive. 


C. Enfin les organes centraux jouent le rôle d’excitants physio- 
logiques dans l'action réflexe, où ils ne font que transmettre l'exci- 
tation qu'ils ont'reçue, et dans les phénomènes dits de volonté 
(qui ne sont sans doute qu'une forme plus compliquée d'actes 
réflexes), grâce au pouvoir qu'ont les globules nerveux de con- 
server certaines excitations (mémoire) pour ne les laisser se ma- 
nifester qu'a un moment donné. Peut-être aussi peut-on supposer 
que les globules centraux, par le simple effet de leur nutrition, ct 
sans excitation venue de l'extérieur, sont capables de dégager des 
forces qui agissent sur les fibres; c'est ce qu'on a désigné sous le 
nom d'automatisme des centres nerveux (volonté, — Tonus mus- 
culaire ?). Nous examincrons plus loin cette question. Il est en tout 
cas démontré que l’afflux plus ou moins abondant du sang dans les 
centres nerveux, que la nature des gaz ou autres principes que 
contient ce liquide, peuvent devenir des causes d’excitation directe 
des centres nerveux. 


50 Excitabilité des éléments nerveux. — L'excitabilité de 
l'élément nerveux, du nerf en particulier dans les recherches expé- 
vimeutales, peut varier selon un grand nombre de circonstances. 
La chaleur l’augmente jusqu'à un certain point, le froid la diminue. 
Certains agents médicamenteux, comme la strychnine, ont le pou- 
voir d'exciter la puissance réflexe des centres nerveux; d’autres, 
comme le bromure de potassium, l’affaiblissent, Le curare, par 
contre, paraît agir spécialement sur la terminaison motrice des 
nerfs et y arrêter la transmissidn. 


Le curare, dont l'histoire est une des questions les plus intéres- 
santes en physiologie générale expérimentale, est devenu un si précieux 
moyen d'analyse physiologique que nous devons ici rapporter au 
moins les faits les plus indispensables à l'étude du système nerveux. Si 
l'on injecte une solution de curare sous la peau d’une grenouille, on 
voit- bientôt l'animal demeurer immobile ct flasque, avec toutes les 
apparences de la mort; mais on peut constater que son cœur continne 
à se contracter, et que la circulation se fait régulièrement dans les 
vaisseaux examinés au microscope. L'animal continue donc à vivre, 
et cette mort apparente n'est due qu'à la suppression des fonctions de 
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certains éléments anatomiques, Une expérience de CL Bernard, devenue 
aujourd'hui classique, montre qu'il wy a qu'une seule espèce d'élément 
anatomique frappé d'inertie, c'est le nerf moteur. Si, cu effet, on pré- 
pare une grenouille de manière à séparer par une forte ligature le 
train antérieur du train postérieur (fig. 11), en ne laissant subsister 


Fire. #1. — Grenouille préparée pour l'étude de l'action des 
poisons sur les nerfs (Cl. Bernard)*, 


comme trait d'union entre ces deux moiliés que la masse des nerfs lomi- 
baires (N, fig. 11), et si l’on injecte une dissolution de curare sous la 
peau du train antérieur, on observe bientôt que cette moitié anté- 
rieur présente loutes les apparences de la mort, tandis que la moitié , 


* Une ligature F embrasse toutes les parties de l'abdomen, excepté les nerfs lombaires 
N, de sorte qu'il n'g a plus, entre lo train antérieur et le train postérieur, que des com- 
munications norveuscs (Cl, Bernard). 
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postérieure peut être le siège de mouvements spontanés, et qu’il s’y 
produit des contractions musculaires énergiques quand on pince l'extré- 
mité des patles postérieures; ce premier fait prouve bien que fes 
centres nerveux (moelle épiniére), d'où partent les nerfs lombaires, 
bien que se trouvant dans la partie'autérieure empoisonnée, n'ont subi 
aucune atteinte, c'est-à-dire que le curare est sans action sur les centres 
nerveux. Mais les nerf sensitifs eux-mêmes ont été respectés par ce 
poison ; en effet, si l’on pince une patte antérieure du même animal, il 
n'y a pas de mouvement dans celte patte, mais il s'en produit aussilôt 
dansles membres postérieurs; le cufare n'avait done détruit que les 
fonctions des nerfs motteurs de la parlie antérieure, et respecté les nerfs 
seusitifs correspondants, lesquels sont encore aptes à conduire vers 
les’centres une impression qui s'y réfléchit dans les nerfs moteurs du 
membre postérieur, Le curare est donc un poison qui supprime uni- 
quement les fonctions des nerfs centrifuges. Il ne les altemit que lors- 
qu'il est porté au contact de leur extremité périphérique : si, en effet, 
on prend une patte galvanoscopique et que l'on fasse plonger son nerf 
seul dans un verre de montre rempli d'une dissolution de curare, on 
observe que ce nerf, sous l'influence des excitations, continue à pro- 
voquer les contractions musculaires ; iln'a pas été empoisonné, comme 
il l'aurait été si le curare, introduit $bus la peau, avait élé amené, par 
l'imbibition des tiSsus et par la circulation, jusqu'au contact des 
extrémités périphériques des filets nerveux centrifuges, jusqu’au con- 
tact des plaques motrices. 


L''électricité elle-même agit à la fois comme excitant et comme 
agent modificateur de l’excitabilité du nerf. En cilet, quand un 
courant est applique sur un nerf, l'excitabilité cst augmentée au 
pôle positif; c'est ce phénomène que l'on a désigné plus spécialement 
sous le nom d’élcctrotonus. . 

Mais l'excitabilité du nerf est surtout liée à sa nutrition. Tout tube 
nerveux séparé d'un organe central subit'la dégénérescence ct cesse 
d’être excitable au bout de peu de jours. Un repos absolu produit 
le même ellct, car le fonctionnement est nécessaire au maintien de 
la vie, de la nutrition; par contre, les excitations cxagérécs pro- 
duisent momentanément l'épuisement du nerf, qui a besoin de sc 
rétablir par le repés. 


IT. — DISPOSITIONS GÉNÉRALES DES CENTRES {srasses cétses) 
ET DES CONDUCTEURS (NERFS ET CORDONS BLANCS) 
On s'est longtemps trompé sur le point de départ du système 


nerveux: le volume, la position du cerveau avaient engagé les 
anciens physiologistes à le considérer comme le centre principal 
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de la masse nerveuse: la moelle n'était à leurs yeux que l’ensemble 
des nerfs allant aboutir au cerveau. 

L'étude histologique de l'axe gris de la moelle et les expériences 
physiologiques de Legallois nous font, au contraire, considérer 
aujourd’hui la moelle comme le principal centrenerveux de l'orga- 
nisme. C’est sur la moelle qu'ont porté les principales expériences, 
ct on a étendu par, analogie aux autres parties nerveuses les carac- 
tères que l'observation y a fait découvrir. 

Centres nerveux, substances grises, commissures nerveuses, 
— Dans l’état actuel de nos connaissances, nous avons trois objets 
principaux dans les masses nerveuses centrales: le cerveau, la 


rG. 12. — Section transversale de la moelle épinière de l'homme*. 


moelle, ct de petits centres nerveux nommés ganglions. (système 
du grand sympathique) disséminés dans les cavités viscérales, ct 
wayant que peu de connexion avec le cerveau. Mais les notions 
exactes que nous possédons: s'appliquent presque exclusivement à 
l'un de ces objets, à la moelle et à sa partic encéphalique (bulbe, 
protubérance). - : 

‘Au point de vue anatomique, les parties centrales sont caracté- 
risées par la présence des cellules nerveuses; au point de vue phy- 
siologique, elles sont caractérisées par l’acte réflexe. 

Les globules nerveux de la moelle forment dans cet organe une 


* Région ecrvicale (grossiss. 40 diam.) : — /, cordons mostérieurs; — if, substance gela- 
tineuso de la corne postérieure ; — k, racine postérieure; — l, racines antéricures; — 4, 
sillon médian antérieur , — c, sillon médian postérieur: — b, canal central de la inoeclle 
_ ESS tien de = Ah, cornes postérieures ; — e, cordon antéro-laléral. 
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masse centrale continug (substance grise, axe gris), s'étendant 
d'une extrémité à l’autre de l'organe (fig. 12 ct 13). Mais si lana- 
tomie place Ja limite supérieure de la moelle au niveau de l’articu- 
lation occipilo-atloïdien- 
ne, pour le physiologiste 
la moelle s'étend dans 
l'intérieur du crâne aussi 
bien que dans le canal 
vertébral : elle va jus- 
qu'à la selle turcique, où 
elle se termine au niveau 
de la tige pituitaire (bul- 
Le, protubérance, pédon-— 
cules cérébraux, sub- 
stance grise du troisième 
ventricule) (fig. 13, å, A). 

Dans la masse encé- 
phalique proprement dite 
(cerveau ct cervelet), les 
globules nerveux sont, 
au contraire, disposés on 
couches isolées et forment 
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Fro. 13, — Schéma du systeme nerveux bre Tamas non continus 

central*. d'archipels de substance 


globulaire : ils consti- 
tucut de la sorte dans la cavité crânienne des étages séparés et placés 
concentriquement les uus au-dessus des autres (fig. 13). Ces étages 
ont reçu divers noms : le plus superficiel d’entre eux se trouve en 
contact avec la voùte crânienne, et se présente sous la forme d'une 


_ 
© * AA, A, moelle épinière avec ses commissures ; — B, région de ln protubérance; — C, cer- 
velet; — D, couches optiques et corps atriès ; — LE, substance griso (cortiale) des cir- / 
Convolutions cérébrales ; — @,a,4, rucines antérieures ; — P,P,P, racines postérieures. 
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lame grise ondulée qui enveloppe le tout, c'est la substance corticale 
de l’encéphale (substance grise des circonvolutions cérébrales, 
fig. 13, E, E); cntre celle-ci cfle prolongement cncéphalique de la 
moelle (A) se trouvent deux îlots importants (D), les corps sériés 
en avant, et les couches optiques cu arrière. Enfin, àla partie pos- 
téricure de la masse encéphalique, le cervelet reproduit en petit la 
disposition précédente (fig. 13, C, circonvolutions grises et corps 
rhomboïidal du cervelet). 

Nous savons de plus que des globules nerveux partent des 
prolongements qui les font communiquer les uns avec les autres: 
ainsi un groupe de ces prolongements fait communiquer dans le 
cerveau la couche superficielle des globules avec la moyenne; c'est 
la couronne radiante ou rayonnée; un autre plus profond lic la 
couche moyenne à la couche inféricure. Dans le cervelet, il en est 
de même : des amas de prolongements nerveux s'étendent, d'une 
part, de la surface ou couche corticale au corps rhomboïdal du 
cervelet, puis de ce dernier vers les autres parties de l’encéphale et 
de la moelle (pédoncules du cervelet, distingués en supérieur, 
moyen, inférieur). En un mot, l’encéphale est un système très 
compliqué de petits continents de substance nerveuse grise ou cen- 
trale, communiquant entre cux et avec la moclle par de nombreuses 
commissures. 

La moelle présente également des commissures semblables : mais 
ici elles sont en général longitudinales ct entourent le noyau gris 
de la moelle d'une enveloppe de substance blanche (cordons antéra- 
latéral ct postérieur) et font communiquer les globules de la moelle 
entre cux et avec la masse encéphalique. 

De plus, conne les masses nerveuses médullaires et encéphaliques 
présentent uye disposition symétrique, on constate des commissures 
transversales entre les masses d’un côté et celles du côté opposé, 
Ces commissures sont surtout faciles à constater entre les hémi- 
sphères cérébraux. 

La moelle épinière (portion rachidienne et portion céphalique) 
paraît seule jouir de la .propricté d'établir des communications 
externes avec les divers organes de l’économie : la plupart des fibres 
que l’on rencontre dans le cerveau ou le cervelet sont sans doute 
de pures commissures, C'est-à-dire que ce n’est que d'une façon 

indirecte, par l'intermédiaire de la moelle, que les nerfs périphériques 
peuvent se meitre en rapport avec les centres encéphaliques, soit 
pour y ramener des sensations (nerfs centripètes), soit pour 
conduire la volonté (nerfs centrifuges). 
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IlI. — PHYSIOLOGIE SPÉCIALE DU SYSTEME NERVEUX 
FONCTIONS DES NERFS PERIPHERIQUES 


La physiologie des nerfs qui se détachent de l'encéphale et de la 
moelle constitue une étude des plus vastes ct des plus intéressantes : 
les dissections minutieuses, les expériences chez les animaux, les 
observations pathologiques recueillies chez l'homme doivent être 
tour à tour invoquées pour déterminer la fonction de chaque filet 
ucrveux, et, notamment pour les nerfs cräniens, la science n’est pas 
toujours parvenue au degré de précision désirable. Nous ne pouvons 
ici qu'indiquer rapidement les principaux résultats qui, pour les 
nerfs crâniens, ne peuvent être compris que grâce à une connaissance 
exacte de la topographie si compliquée de cette partie du système 
nerveux ; aussi la physiologie des nerfs de l’encéphale doit-elle étre 
plutôt une annexe de leur anatomie descriptive qu’un chapitre de 
physiologie proprement dite. 


10 Nerfs crâniens. — Les douze nerfs qui se détachent de la 
partie cncéphalique des centres nerveux (base du cerveau, protu- 
bérance, bulbe) président soit à la sensibilité générale, soit à la 
sensibilité spéciale, soit au mouvement des parties auxquelles ils se 
distribuent. Ils peuvent présider à l'une de ces fonctions d’une 
manière exclusive ou bien se composer de diverses fibres (nerfs 
mixtes}, dont les unes sont sensitives, les autres motrices. Quelques- 
uns enfin portent vers les parties (centres nerveux ganglionnaires 
du sympathique, ganglions viscéraux) une influence dite mode- 
ratrice. (V. Influence du pneumo-gastrique sur le cœur.) Une 
foule d'observations montrent, en cffet, que l'entrée en action de 
certains centres (bulbaires et médullaires) a pour elfet d'arrêter ou 
de diminuer l’action de centres placés plus bas, Quand, au moment 
de la mort, les fonctions du cerveau ct de la moclle épinière s’étei- 
gnent, on remarque dans les mouvements dits automatiques (V. 
Mouvement du cœur, des intestins, de la vessie) non seulement la 
persistance, mais l'augmentation du mouvement. 

Nous étudicrons ici les nerfs crâniens au point de vue de leur mode 
particulier de conduction (sensitive ou motrice, ou modératricc). 

Nerf olfactif. — Ce nerf est insensible aux excitations mécaniques 
qui, dans d'autres conducteurs nerveux, ameneraient la sensation de 
douleur, Il paraît présider uniquement à la sensibilité spéciale qui 
donne la sensation spéciale des odeurs ; nous disons parait, parce 
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que CI. Bernard a réuni un certain nombre d'observations (ct sur- 
tout le cas si explicite de Mario Lemens) où l'absence complète des 
nerfs olfactifs, constatée à l'autopsie, ne s'était point révélée pendant 
la vie par l'absence de l'odorat. En étudiant l'olfaction (Y. Organes 
des sens), nous indiquerons ce qu'ont de particulier les fonctions des 
ucrfs olfactifs, et nous verrons comment Magendie avait confondu 
parfois leur sensibilité spéciale avec la sensibilité générule que lo 
trijumeau vient donner à la muqueuse olfactive. 

Nerf optique. — C'est le nerf de sensibilité spéciale qui porte 
à l’encéphale les impressions lumineuses que reçoit la rétine (V. 
Organes des sens); aussi toute excitation (section, compression, ete.) 
portée sur le nerf optique produit-elle, non une sensation de douleur, 
mais uniquement une impression lumineuse. 


Les deux nerfs optiques s'entre-croisent au niveau du chiasma 
oplique; cel entre-croisement paraît être complet chez les oiseaux; mais 
chez l'homme et les mammifères voisins, il n’y a que les parties internes 
des bandelettes optiques qui s’en!re-croisent, comme le font déjà pres- 
sentir les simples recherches par dissection, et comme l'ont montré les 
vivisections, En effet, en expérimentant su» des chats, Nicati a constaté 
que les animaux à chiasma sectionné sur la ligne médiane ont pu 
continuer à se conduire sûrement et donner les preuves les plus diverses 
«le l'existence de la vision. Le chiasma serait donc, chez le chat, formé 
par une décussation incomplète des nerfs optiques; il en serait de 
même chez l'homme. Cet entre-croisement incomplet paraît être en 
rapport avec la vision simple au moyen des deux yeux; en effet, cette 
disposition est telle que la bandelette optique gauche, par exemple, 
se partage au niveau du chiasma, de manière qu'elle va, par le nerf 
optique droit el le nerf optique gauche, constituer les moitiés gauches 
des deux ré‘ines (la moitié externe de la rétine gauche et la moitié 
interne de la rétine droite). Un objet placé à droite, dans l'exemple 
que nous venons de choisir, serait donc perçu uniquement par la ban- 
delette optique gauche, si l'on tient compte des points des deux rétines 
sur lesquelles vientse peindre son image (théorie des points iden- 
tiques; pour tous les points de la moitié gauche d'une rétine, les 
points identiques se trouvent dans la moitié gauche de l'autre, et inver- 
sement). Nous verrons, en étudiant la rétine, que cetle explication, 
due à Wollaston, perd beaucoup de son importance pour ce qui est de 
la vue nette ou distincte, dans laquelle les deux images de l'objet 
doivent venir se peindre sur la tache jaune de chaque œil. 

Le nerf optique porte les impressions lumineuses vers les tubercules 
quadrijumeaux. 

S'il est à peu près établi que les corps genouillés externes et les tuber- 
cules quadrijumeaux antérieurs sont le noyau d'origine des nerfs 
optiques, il est encore difficile de dire quelles sont ensuite les con- 
hexions de ces noyaux avec les hémisphères cérébraux, En présence 
de ce fait clinique qu'une lésion d'un hémisphère peut produire l'am- 


42 DU SYSTÈME NERVEUX 


blyopie croisée (dans l'hémianesthésie de cause cérébrale), on a émis 
l'hypothèse (Landolt, Charcot) que les fibres centrales des nerfs optiques 
subiraient un nouvel entre-croisement, complétant l'entre-croisement 
partiel du chiasma. C'est là une question trop complexe el encore 
trop hypothétique pour que nous ayons À entrer ici dans plus de 
details. 


Nerf moteur oculaire commun. — Ce nerf, qui prend son 
origine réelle dans un noyau de substance grise situé presque 
immédiatement au-dessous de l'aqueduc de Sylius (V. ci-après 
fig. 24), est uniquement moteur ; il donne le mouvement aux 
muscles auxquels il se distribue, c'est-à-dire au relevour de la 
paupière, au droit supérieur, au droit interne, au droit inférieur, au 
petit oblique, et, par la racine motrice qu'il fournit an ganglion 
ophtalmique, il innerve encore les muscles de la pupille (con- 
stricteur) et de la choroïde (appareil de l'adaptation). 

Aussi quand ce nerf est coupé, ou comprimé par une tumeur, on 
remarque les symptômes suivants, qui résument parfaitement la 
physiologie du moteur oculaire commun, et pourraient se déduire 
u priori de sa distribution anatomique: 1° exophtalmie ; 2° chute de 
la paupière supérieure ; 32 strabisme externe: 40 abolition de la 
rotation de l'œil lorsque la tête s'incline du côté opposé au côté lésé, 
ou plutôt, d'après les recherches récentes, lorsque le regard se porte 
obliquement en haut et en dehors (Donders). Il y a alors diplopie, 
avec images croisées : l’image fournie par le côté lésé est inclinée 
de ce côté et située plus haut que l’image fournie par le côté sain : 
59 dilation de la pupille: 69 impossibilité d'adapter l'œil aux courtes 
distances. 

Nerf pathétique. — Les nerfs pathétiques émergent sur les 
parties latérales des freins de la valvule de Vicussens, mais leur 
origine réelle se fait plus profondément dans le noyau même du nerf 
moteur oculaire commun (c'a’, ci-après, fig. 24). Parties des 
extrémités supéro-externes de ces noyaux, les fibres radiculaires 
(P, tig. 24) coutournent l'aquedue de Sylvius, ct, arrivées à la partie 
supérieure des pédoncules cérébelleux, elles présentent ce fait très 
remarquable qu'elles subissent une décussation complète dans la 
partie la plus antéricure de la valvule de Vieussens, de telle sorte 
que le nerf qui a pris naissance dans le noyau droit est celui qui 
vient émerger du côté gauche et vice versa. 

Le nerf pathétique va innerver le muscle grand oblique ; il préside 
donc aux mouvements de rotation et de regard oblique. Quand il est 
coupé ou pathologiquement détruit, on observe des symptômes qui 
sont précisément l'inverse de ceux que nous avons cités en qua- 
trième lieu pour la paralysie du moteur oculaire commun: c'est- 
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à-dire abolition de la rotation de l'œil, lorsque la tête s'incline 
du côté lésé, ou dans certaines directions obliques du regard 
{particulièrement dans le regard en bas et en dedors). De plus, à 
l'état de repos, l'œil est légèrement dévié en haut et en dedans, Il 
ya donc diplopie, avec images non croisées (directes); l'image 
fournie par l'œil dont le grand oblique est paralysé est située plus 
bas que celle fournie par le côté sain. 

Nerf moteur oculaire externe. — Ce nerf prend son origine 
réelle dans un noyau de substance grise situé à la partie moyenne 
du plancher du quatrième ventricule (V. ci-après fig. 21, en x), 
noyau qui lui est commun ave: une partie du facial (facial 
supérieur). Il innerve le droit externe et préside aux mouvements 
de l'œil en dehors; sa destruction amène par suite un strabisme 
interne. Chose remarquable, le moyen moteur oculaire externe 
d'un côté (de gauche, par exemple) donne quelques fibres qui, 
par un trajet dans l'épaisseur de la protubérance, vont se rendre 
dans le nerf moteur oculaire commun du côté opposé (de droite, 
dans l'exemple choisi) ; par ces filets, qui vont dans le muscle droit 
interne de l'œil droit, la contraction de ce muscle scitrouve associée 
à celle du droit externe de l'œil gauche, c'est-à-dire qu’ainsi se 
trouve assurée l'association du mouvement des deux yeux dans la 
direction latérale du regard.’ 

Nerf trijumeau. — Ce nerfse compose (deux racines) de fibres 
centriprètes (sensitives) et de fibres centrifuges (motrices et sécré- 
toires). 

L'origine réelle de ces deux racines est bien différente : 40 la 
racine sensitive naît de toute la substance grise qui prolonge dans 
le bulbe et la protubérance la corne postérieure de la moelle ; c'est 
clle qui se montre sur toutes les coupes du bulbe (r, fig. 19,21,22, 23) 
sous la forme d'un cordon à coupe semi-lumaire, montant depuis le 
tubercule de Rolando jusqu’au niveau de son licu d'émergence 
protubéranticlle (fig. 23); c’est cette racine du trijumcau qu'on 
désigne généralement sous le nom de racine ascendante ou bul- 
Daire; au niveau de son émergence, elle reçoit de plus des fibres 
qui viennent de la substance grise du plancher du quatrièmo 
ventricule (TT, fig. 23), du point nommé locus cæruleus (B, 
fig. 20). 20 La racine motrice présente, dans son origine réelle, une 
disposition beaucoup plus simple : elle part d'un petit noyau 
(ma, fig. 23) dont nous avons, avec le professeur Sappey, indiqué 
la situation ct la nature : ce noyau se trouve situé, comme celui 
du facial, sur le prolongement des cornes antérieures de laxe 
gris médullaire. Il se voit en dedans de l'extrémité supérieure de la 
racine ascendante ou bulbaire, à 2 ou 3 millimètres au-dessous du 
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plancher du quatrième ventricule; il est reconnaissable surtout aux 
grosses cellules multipolaires qui contribuent à le former; les filets 
qui en partent longent obliquement le côté interne de la grosse 
racine, dont ils se rapprochent progressivement, ct au-dessus de 
laquelle leur tronc commun vient se placer à son point d'émer- 
gence. 

Quant aux fibres dites trophiques1, la question est aujourd'hui 
encore trop controversée pour que nous abordions la discussion de 
leur existence et par suite de leur origine. Les troubles trophiques 
que l'on observe après la section du trijumcau, comune après celle 
de plusieurs autres nerfs, tiennent peut-être à une perte de sensibi- 
lité aux injures extérieures (Snellen) on à des troubles vaso-moteurs 
(Schiff). On a même prétendu que les lésions capables d'amener des 
troubles trophiques (ulcération de la cornée, zona ophtalmique) dans 
le domaine du trijumeau, devraient siéger sur le ganglion de Gasser, 
ou en avant de ce ganglion, c'est-à-dire en des points où le trijumeau 
a reçu de nombreuses anastomoses, surtout du grand sympathique, 
Ces fibres dites trophiques seraient donc des fibres d'emprunt, 
Nous croyons avoir, au contraire, démontré, par des expériences 
de section intrabulbaire du trijumeau (racine inférieure de ce nerf), 
que ces fibres dites trophiques appartiennent bien réellement au 
trijumeau. C'est là une question sur laquelle nous reviendrons en 
étudiant les nerfs vaso-moteurs. 

Les fibres sensitives et motrices du trijumeau se distribuent de 
la manière suivante dans les trois branches de ce nerf, 

L'ophtalmique de Willis préside à la sensibilité de toute la peau 
du front, de la racine ct du dos du nez, de la paupière supérieure ; 
à la sensibilité de la conjonctive, de la cornée, de l'iris, ct même 
de la rétine (sensibilité générale par le nerf central de la rétine). 
Il donne des fibres sécrétoires à la glande lacrymale. 


1 L'observation clinique, après avoir rattaché à nne liaison traumatique 
ou spontanée do certains nerfs périphériques les éruptions vésiculeuses ou 
pemphigoïdes siégeant sur le trajet ou sur les points d'épanouissenent de 
ces nerfs, a été amenée à établir le même lien éliologique entre ces mêmes 
lésions nerveuses et des troubles trophiques plus profonds, tels que l'atro- 
phie musculaire et certaines arthropathies (V, Al, Blum, Des arthropathies 
d'origine nerveuse ; Thèse de concours, 1873), elfels dépendant les uns et 
les autres d'une action morbide des nerfs, et différant en cela du simple fait 
de la cessation de l'influx nerveux. Ainsi, en employant l'expression de nerfs 
trophiques, on veut dire aujourd’hui, non pas que des nerfs présideraient 
normalement à la nutrition des tissus, mois que les lésions de ces nerfs 
pourraient, par une irritation morbide, difficile à préciser dans sa nature. 
amener des troubles trophiques dans les parties où ils se distribuent, (V. Vaso- 


moteurs et Gr. Sympathique pour d'autres faits relatifs au rôle des nerfs 
des vaisseaux dans la nutrition.) 
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Le maxilluire supérieur préside à la sensibilité de la paupière 
inférieure, de la joue, de Vaile du nez, de la lèvre supérieure, de 
la muqueuse nasale (sensibilité générale), des dents de la mâchoire 
supérieure, etc. Il donne des filets sécrétoires aux glaudules de 
ces diverses régions ct particulièrement aux glandes de la muqueuse 
olfactive. Les rameaux moteurs qu'il semble donner (azygos de 
la luctte ct péristaphylin interne) ne sont que des fibres d'emprunt 
qui lui viennent du facial par un trajet très compliqué (nerf grand 
pétreux et nerf vidien). 

Le maxillaire inférieur préside à la sensibilité des dents de la 
mâchoire inférieure, de la peau du menton, de la lèvre inférieure, 
de la région auriculo-temporale, de la muqueuse buccale et linguale ; 
il préside de plus à la sensibilité spéciale de la moitié antéricure 
de la langue (sens du goût), et le nerf lingual est généralement 
considéré comme le nerf de cette sensibilité spéciale. 

C'est encore du maxillaire inférieur que se détachent les fibres 
motrices (venues de la petite racine) pour inuerver tous les muscles 
masticateurs, dont les uns élèvent la mâchoire (masséter, temporal, 
ptérygoïdiens), et dont les autres l'abaissent (mylo-hyoïdien ct 
ventre antérieur du digastrique) ; peut-être ce nerf donne-t-il 
encore au musele interne du marteau, car la contraction de ce petit 
muscle se produit quand on excite la racine motrice (nerf masti- 
catour) du trijumean. J'anatomie montre que le ganglion otique, 
annexé au maxillaire inférieur, donne un filet moteur au musele 
péristaphylin externe; mais ce dernier filet parait être plutôt un 
rameau d'emprunt que le maxillaire inférieur doit au facial, ainsi 
que les filets sécrétoires qui vont aux glandes sous-maxillaire, 
sublinguale (corde du tympan) et parotide. 

On voit, en somme, que le trijumeau préside essentiellement à la 
sensibilité des trois grandes régions de la face (front, joues, men- 
ton), d'où le nom du trijumeau ou trifacial. 

Nerf facial. — Les origines réelles (noyaux) de ce nerf ont été 
fort diversement interprétées : mais, d'après les recherches que 
nous avons faites et qui sont résumées par les figures schéma- 
tiques 21 et 22 ci-après, il est facile de voir que ce nerf, suivi 
de son émergence vers la profondeur, se dirige d'abord vers le 
plancher du quatrième ventricule, et, arrivé sur les côtés de l'ex- 
trémitė postérieure du raphé, se trouve en contact avec le noyau 
moteur oculaire externe (x, fig. 21 et 22) dont il reçoit quelques 
fibres radiculaires; nu: ce noyau, commun au facial et au moteur 
oculaire externe, n’est pas le principal noyau du facial. Pour arriver 
vers son véritable noyau, le facial se recourhe, suit dans la lon- 
gueur de 1 millimètre euvirou un trajet parallèle à l'axe du bulbo 
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(fasciculus teres, F, T, fig. 24 ct 22), puis se coude brusquement, 
pour se diriger en avant et en dehors vers un noyau (F, 1, fix. 21) 
situé au milieu des parties laterales du bulbe ct faisant suite à la téte 
des cornes antérieures de la substance grise médullaire. Ce noyau 
peut recevoir le nom de noyau inférieur du facial, tandis qu'on 
donnerait le nom de noyau supérieur au noyau commun, au 
facial et au moteur oculaire externe. Entre l'émergence du facial 
et celle de l'acoustique, on voit naître un nerf très grêle, dit 
intermédiaire de Wrisberg, dont l'origine réelle est difficile à 
interpréter. (V. Organes des sens : nerfs du goùt.) 

Le nerf facial est essenticllement centrifuge (moteur et sécrétoire) ; 
les fonctions sécrétoires paraissent surtout dévolues à l'intermé- 
diaire de Wrisberg (C1. Bernard), dont la corde du tympan serait 
la continuation. Le facial reçoit quelques anastomoses sensitives qui 
lui viennent du pneumo-pustrique et du trijumeau. 

Par ses rameaux terminaux il préside aux mouvements de tous 
les muscles peauciers de la tête, depuis le frontal et l'occipital, y 
compris le buccinateur, jusqu'au muscle peaucier du cou. Par les 
filets à trajet si compliqué qu'il émet dans l'intérieur ou immédiate- 
ment à la sortie de l'aqueduc de Fallope, il préside à la sécrétion 
des diverses glandes salivaires, à la contraction des muscles qui 
agissent dans les premiers temps de la déglutition (voile du palais, 
tauscles styliens, veutre postérieur du digastrique, etc.), ainsi qu'a 
la contraction des muscles de l'oreille moyenne (certainement au 
muscle de l'étrier, et peut-être au musele du marteau, si ce dernier 
n'est pas innervé par le nerf masticateur: V. ci-dessus: Trijumicau). 

D'après ces notions physiologiques, on comprend que les para- 
lysies du facial de cause superficielle ne sont caractérisées que 
par la déviation des traits de la face, tandis que les paralysies de 
cause profonde amènent de plus une certaine gêne dans la déglu- 
tition (déviation de la luette, ete.) ct dans l'audition. 

Présidant aux mouvements de la face, le nerf facial constitue 
essentiellement le nerf de l'expression. 

Nerf acoustique, — C'est un nerf de sensibilité spéciale qui 
donne les perceptions de l'ouïe. (V. Organes des sens.) Son exci- 
tation ne peut douner lieu qu'à des sensations sonores; sa section 
produit une surdité complète et provoque des snouvements de 
rotation ou une perte d'équilibre (Flourens) que l’on a voulu ex- 
pliquer par un vertige des sens (Gratiolet, Vulpian). Peut-être 
serait-il plus vrai d'admettre que le norf acoustique est composé de 
deux nerfs distincts : l'un, l'acoustique proprement dit, ea rapport 
avpo le limaçon, le saccule et J'utriculo: l'autre, dit nerf de l'espace 
{Gyou), en rapport ayec Jes canaux semi-circulaires, qui seraient 
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considérés comme le siège des impressions destinées à donner la 
notion de l'orientation de la tête dans l’espace, la notion de léqui- 
libre en un mot. 

Glosso-pharyngien. — Ce nerf est mixte dès son origine 
(Mueller, Cl. Bernard); cependant Longet le considérait comme 
primitivement sensitif, et ne possédant ensuite que des filets moteurs 
d'emprunt. Si les expériences sur les animaux sacrifiés ne perme- 
tent pas toujours de constater, dès son origine, ses propriétés 
motrices (Jolyct), il faut l’attribuer à la rapidité avec laquelle ses 
racines perdent leur excitabilité (Biffi, Morganti, Schiff). Du reste, 
l'étude des origines (noyaux) de ce nerf montre qu'il est mixte dès 
son émergence. En effet, cette origine se fait, d'une part, dans un 
noyau placé sur les côtés du plancher du quatrième ventricule, et qui 
fait suite aux cornes postérieures de laxe gris médullaire (P, N, 
fig. 19 ci-après); mais ce noyau représente seulement le centre des 
fibres sensitives du nerf glosso-pharyngiens; les fibres motrices 
vont, d'autre part, par un trajet récurrent, à un noyau situé dans 
les parties antéro-latérales du bulbe (S, fig. 19), noyau qui fait suite, 
comme le noyau accessoire du graud hypoglosse (n', x’, fig. 19), à 
la tête de la corne médullaire antérieure. Le glosso-pharyngien 
préside ‘donc aux mouvements du pharynx (avec le facial, le 
pneumo-gastrique ct le spinal), à la sensiblité générale de la région 
de l'isthme du gosier et de la base de la langue, et enfin à la sen- 
sibilité spéciale on gustative de la base de la langue. (V. Organes 
des sens, goùt.) 

Pneumo-gastrique. — Bischof et Longet ne veulent voir dans 
les racines de ce nerf que des fibres seusitives; mais les expériences 
de Cl. Bernard, Van Kempen, Vulpian, Jolvet prouvent que le 
preumo-gastrique est moteur et sensitif dès son origine. Il est vrai 
qu'il reçoit un grand nombre d’anastomoses motrices des nerfs 
voisins; mais l'étude de ses origines réelles, lesquelles ont lieu par 
une double série de noyaux (moteur et sensitif), comme pour le 
glosso-pharyngien (fig. 19), montre que le pneumo-gastrique est 
bien réellement un nerf mixte dès son origine. 

La physiologie très compliquée de ce nerf, vu sa distribution 
anatomique très complexe, se trouvera exposée à propos de chaque 
organe auquel il fournit des rameaux. (V, circulation, digestion. 
respiration.) Nous ne pouvons ici que jeter un coup d'œil d'en- 
semble sur ses fonctions, Le pneumo-gastrique peut être appelé 
un nerf mixte trisplanchnique, c'est-à-dire qu'il donne la sensi- 
bilité et le mouvement aux trois grands organes splanchniques (cœur, 
poumon, estomac) et à leurs dépendances ; mais il faut remarquer 
que la sensibilité qu'il donne à ces organes est une sensibilité on 
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général obtuse, nullement localisée, ct ne fournit que des sensa- 
tions vagucs de l’ordre de celles que l'on appelle sentiments 
(V. plus loin : physiologie de l'encéphale), ou bien donne lieu à 
des réflexes le plus souvent inconscients. De même les mouvements 
auxquels il préside sont presque tous réflexes ct très peu volontaires. 

À l'appareil de la respiration, le pneumo-gastrique donne : la 
sensibilité àla glotte, à la trachée, au poumon (centripète du besoin 
de respirer); le mouvement à la glotte (mouvements respiratoires 
et non phonatcurs, Cl. Bernard, aux fibres musculaires lisses de 
la trachée et des bronches (Williams, Paul Bert). 

À l'appareil central de la circulation, il donne des nerfs sen- 
sitifs et modérateurs cardiaques (V. circulation). Mais l'arrêt du 
cœur, qui est déterminé par l'irritation du pneumo-gastrique, ne 
dépend pas de ce nerf même, mais du rameau interne du spinal qui 
s'anastomose avec lui. 

A l'appareil digestif il donne : la sensibilité au pharynx, 
à l'œsophage, à l'estomac, ct le mouvement à ces mêmes parties ; 
et peut-être aussi à l'intestin grêle. 

D'après Legros et Onimus, l'électrisation du pneumno-gastrique 
avec des courants interrompus arrête les mouvements de l'intestin, 
et les arrête non en contraction, mais dans un état de relâchement. 
Ce nerf serait donc modérateur pour les muscules du tube digestif, 
comme il l'est pour le muscule cardiaque. 

Enfin il préside à la sécrétion des glandes de la trachée et des 
bronches, et peut-être à celle des glandes de l'estomac; mais les 
expériences sont contradictoires et encore peu concluautes sur ces 
derniers points; il en est de même des fibres sécrétoires pour la 
formation du sucre dans le foie : ces fibres, d’après Gl. Bernard, 
seraient centripètes ; de leur extrémité périphérique placée dans 
les poumons, elles exciteraient réflectivement les nerfs qui augmen- 
tent la formation du sucre dans le foie (vaso-motcurss). 

Spinal. — Par sa branche externe, comme par sa branche 
interne, le spinal est un nerf purement moteur. — Par sa branche 
externe, il innerve les muscles sterno-cléido-mastoidien et trapèze, 
lesquels reçoivent, en outre, des branches nerveuses du plexus 
cervical. L'innervation donnée à ces muscles par le spinal paraît, 
ainsi qu’il résulte des expériences de CI. Bernard, n'être appelée a 
entrer en jeu que dans la phonation, le chant; l'émission du son 
vocal nécessite, en effet, w.e certaine durée de l'expiration, pendant 
laquelle le son doit se soutenir ; c’est à cet eflet que, pendant l'expi- 
ration sonore, les muscles trapèze et sterno-cléido-mastoïdien se 
contractent, pour ménager ainsi le soufflet à air de l’apparvil 
Jarvugien. Lorsqu'on arrache le spinal sur un animal, on voit que 
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celui-ci ne peut plus émettre que des sons brefs, que son expiration 
re fait brusquement et d’un seul coup, qu'il est essoufilé après le 
moindre effort. 

La branche interne du spinal, parvenue dans le tronc du pneumo- 
gastrique, ne mêle pas intimement ses fibres à celles de ce nerf; 
mais, après un trajet commun, s'en détache pour former le nerf 
récurrent ct aller innerver tous les muscles internes du larynx. C’est 
cette branche interne aussi qui paraît fournir les fibres motrices que 
le pneumo-gastrique donne, par le laryngé supérieur, au muscle 
crico-thyroïdien, car Buckhardt a observé qu'après l'arrachement 
du spinal le laryngé supérieur contient des fibres dégénérces, et que, 
chez les animaux ainsi opérés, l'excitation du nerf laryngé supérieur 
ne produit plus la contraction des muscles crico-thyroïdiens. La 
branche interne du spinal mérite done le nom de nerf vocal, puis- 
qu'elle préside à la contraction de tous les muscles qui peuvent 
modifier l'ouverture de la glotte. Mais les expériences de Cl. Bor- 
nard montrent que, si le nerf récurrent est formé principale- 
ment par la branche interne du spinal, il contient aussi des fibre 
motrices propres au pneumo-gastrique, fibres qui vont également 
innerver les muscles du larynx. Ici, comme pour les muscles trapèze 
et sterno-cléido-mastoïdien, cette double innervation a pour but 
de présider isolément à deux actes d'ordre tout différent et jusqu'à 
un certain point en antagonisme : le pneumo-gastrique préside aux 
mouvements involontaires de la glotte dans la respiration normale, 
simple, aphonc: le spinal préside aux mouvements volontaires 
vocaux de la glotte dans le cri, la parole, le chant. 

On peut donc dire que ce nerf, que Bischoff et Longet considèrent 
comme l'accessoire (la partie motrice) du pneumo- gastrique, est 
bien réellement un nerf à part, ct, au point de vue physiologique, il 
cst plutôt l'antagoniste du pneumo-vastrique, puisqu'il préside 
aux mouvements phonateurs, presque tous opposés aux mouvements 
respiratoires proprement dits, tant dans la glotte (branche interne 
cu spinal) que dans la cage thoracique (branche externe, CL. Bernard). 
On trouvera, après l'étude de la phonation, d’autres indications 
spéciales à la physiologie du spinal, qu'on peut considérer comme 
le nerf de la phonation et de la mimique, ainsi que l'étude des 
rapports qui unissent ses origines avec celles du facial ct du grand 
hypoglosse, ct établissent ainsi la plus étroite solidarité entre les 
trois nerfs de l'expression, Cette solidarité est surtout prouvée par 
les faits pathologiques, et particulièrement par cette singulière 
paralysie qui atteint les trois nerfs de l'expression, la paralysie 
ylosso-labio-laryngée (branche interne du spinal, facial, grand 
hypoglosse) étudiée par Duchenne (de Boulogne), 
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Grand hypoglosse. — Son origine réelle se fait dans un noyan 
situé, sous forme d’une colonne grise, sous le plancher du quatrième 
ventricule, de chaque côté de la ligne médiane (x, nH, fig. 19). 
Ce noyau se continue jusque dans les parties du bulbe situées au 
niveau de l’entre-croisement des pyramides (portion sensitive des 
pyramides; V. ci-après), c’est-à-dire qu’il descend jusque dans la 
région où le canal central de la moelle n'est pas encore élargi en 
quatrième ventricule (c’, 4’, fig. 48). Cette colonne grise, connue dès 
les premières recherches de Stilling sous le nom de noyau de l’hy- 
poglosse, représente la base de la corne aitérieure de la substance 
grise médullaire ; mais, ainsi que nous l'avons démontré, ce n’est 
pas là le seul noyau d'origine de ce nerf; il faut encore considérer 
comme lui donnant naissance par des fibres à trajet récurrent une 
partie des masses grises hulbaires qui représentent la tête de la 
corne antérieure de In moelle (c, À, fig. 18), tête qui, après avoir été 
séparée de la partic basilaire correspondante, se divise plus haut 
(fig. 19) en une partie externe (s, fig. 19) formant le noyau moteur 
des nerfs mixtes, et une partie interne (n', u’, fig. 19) formant ce 
que nous avons appelé le noyau accessoire de l'hypoglosse (V. vi- 
après bulle rachidien). 

C'est un nerf exclusivement moteur pour la langue et pour les 
muscles sus et sous-hyoïdiens. Quand le grand hYpoglosse a été 
coupé chez un chien, l'animal ne peut plus mouvoir sa langue, qui 
pend entre les dents : il la mord daus les mouvements des mâchoires, 
mais il est impuissant à retirer sa langue derrière les arcades 
dentaires. 

À. propos du rôle probible des de x noyaux bulbaires que nous avons 
signalés pour ce nerf, nous devons indiquer le cas suivant : chez un 
malade atteint de paralysie glosso-labio-laryngée, MM. Gubler et 
Raymond avaient observé que les mouvements de la langue nécessaires 
à l'articulation des mots étaient anéantis, tandis que les mouvements 
de déglutition étaient conservés, L'autopsie, c'est-à-dire l’examen 
microscopique des préparations de ce bulbe débité en fines coupes, 
nous à démontré que le noyau principal élait complètement détruit, 
tandis que le noyau accessoire offrait encore un certain nombre de 
cellules à peu près normales. Xn comparant l'anatomie pathologique 
et la clinique, on arrive donc à penser que le noyau principal sert aux 
mouvements de la parole et le noyau accessoire aux mouvements de 
la déglutition, 

29 Nerfs rachidiens. — Trente ct une paires nerveuses, qui 
se détachent de la moelle, forment les nerfs mixtes, contenant un 
mélange inextricable do nerfs centripètes et centrifuges; mais 
ces deux élémonts, si opposés, sout un instant parfaitement séparés, 
au niveau de ce qu'on appelle les racjnes rachidiennes, 
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Les racines antérieures (fig. 14, A,A,A) contiennent les fibres 
centrifuges, c'est-à-dire les nerfs sécrétoires et moteurs, tant pour 
les museles striés ques pour les muscles lisses (entre antres les 
vaso-moteurs). - 

Les racines postérieures (fig. 14, P.P,P.) contiennent les fibres 
centripètes ou sensitives. 

Cette détermination exacte du 
rôle des racines rachidiennes est 
généralement attribuée à Charles 
Bell, mais il est reconnu aujour- 
d'hui que toute la gloire en re- 
vient à Magendie (Vulpian). 
Cette découverte a été le point 
de départ de toutes nos con- 
quêtes modernes sur la physio- 
logie du système nerveux. 

Ces expériences, qui datent 
de 1822, sontles suivantes : ayant 
coupé une racine rachidienne 
antérieure ct porté une excita- 
tion sur le bout central, Magen- 
die constata que celte excitation 
ue provoquait aucune réaction : 
au contraire, en excitant le 
bout périphérique, il vit se pro- 
duire des contractions daus le 
membre à l’innervation duquel 
cette racine prenait part, Donc 
les racines antérieures ne ma- 
nifestent leurs propriétés con- 

ductrices que du centre vers la 
périphérie, elles sont centrifu- 
ges ou motrices. En opérant Fic, 44. — Origines des racines ra- 
d'une manière analogue sur une chidiennes*, 

acine postérieure, C'est-à-dire 

en coupant tout d'abord cette racine ct en portant l'excitation sur 
son bout périphérique, Magendie ne vit se produire aucune réaction, 
tandis qu’en agissant sur le bout central, il provoquait une réaction 
générale de l'animal, qui s'agitait, criait, cherchait à se soustraire 


* La moelle esi vue par sa faca antérieure: À, À, A, racines antérieures rachidiennes 
naissant par des divisions radiculaires qui se réunissent ensuite pour constituer les fais- 
ceaux de la racine: — P, P, P, racines postérieures: — c, d, finments anastomotiqura osia- 
tont parfols entre les rarines notérieures: — g, g. p, ganglions des racines poslérieures; 
m m.m, nerfs mixtes forms par la réunion dea deux racines. 
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à la douleur, qui sentait, en un mot. Donc les racines postérieures 
ne manifestent leur conductibilité que de la périphérie vers les 
centres; elles sont à fonctions centripètes ou sensitives. 

Cependant les racines antérieures possèdent aussi quelques fibros 
sensitives, mais ces fibres leur sont données par les racmes posté- 
vieures: ce fout des fibres récurrentes, et elles donnent lieu à ce 
qu'on a appelé la sensibilité récurrente (Magendie, CI. Bernard). En 
cilet, ces fibres sousitives suivent, pour aller à la moelle, les racines 
antérieures du centre à la périphérie, puis, soit au niveau de 
l'anastomose des deux racines, soit plutôt au niveau des plexus 
(cervical, thoracique, lombaire, cte.), soit plus 1 in, vers la péri- 
phérie, elles se réfléchissent pour gagner les racines postérieures 
et rentrer avec elles dans le centre médullaire. La sensibilité récur- 
rente des racines antérieures ne fait done pas exception à la règle 
générale : tout dans ces racines est centrifuge; tout dans les racines 
postérieures est centripète. Aussi, quand on coupe une racine anté- 
rieure, c'est son bout périphérique seul qui se trouve encore sen- 
sible; cette expérience ext la démonstration la plus complète de la 
seasibilité récurrente, si l'on ajoute que la section d'une racine 
postérieure fait immédiatement disparaître la sensibilité récurrente 
de la racine antérieure correspondante, 

Cotte étude de la sensibilité récurrente des nerfs n'est pas 
seulement un fait intéressant de physiologie expérimentale, mais 
cette propriété nerveuse est encore appelée à intervenir dans l'in- 
terprétation de phénomènes cliniques en apparence éuigmatiques. 
Plusieurs fois, chez l’homme, le nerf médian, accidentellement divisé, 
fat réuni à l'aide d'un point de suture, et, bientôt après l'opération, 
Ja sensibilité avait en partie reparu dans les parties auxquelles ce 
nerf se distribue. Pour se rendre compte de ces faits singulier: 
signalés à difiérentes reprises (S. Laugier, Richet), plusieurs au- 
teurs crurent à une restauration de sensibilité qu’ils expliquérent 
par l'hypothèse d'une réunion immédiate, Plus vraisemblable était 
l'hypothèse d’anastomoses nerveuses qui venaient, par un trajet 
récurrent, ramener la sensibilité dans les parties et même dans le 
tronçon de nerf situé au-dessous de la section. C'est ce qui a été 
démontré par les expériences de MM. Arloiug et Tripier t. Ils ont 
divisé trois nerfs collatéraux sur le doigt d'un chien, et ils ont con- 
staté que la sensibilité à la douleur avait cependant persisté sur tous 
les points du doigt; ils sectionnérent alors le quatrième nerfcollatéral, 


1 Arloing et Tripier, Recherches sur la sensibilité récurrente des nerfs 
de la main. (Archives de physiologie, 1869.) — Letiévant, Traité des sec- 
tions nerveuses. Paris, 1873. 
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et aussitôt l'analgésie devint absolue. Ils ont de plus constaté que, 
lorsqu'on coupe un des nerfs cutanés de la main, les deux bouts 
restent sensibles, et que la sensibilité du bout périphérique consiste 
en une sorte de sensibilité d'emprunt due à la présence de fibres 
récurrentes venues des autres nerfs cutanés. 

Chaque racine postérieure présente sur son trajet un petit gan- 
glion, un peu avant le point où elle se réunit à la racine antérieure: 
ce ganglion (ganglion rachidien) offre une agglomération de 
cellules ayant avec les tubes nerveux qui le traversent des rapports 


Fia. 15. — Altération consécutive à la section des racines 
rachidiennes *, 


oncore mal définis. Les fonctions de ce ganglion sont ignorées; 
on ne connaît que son rôle trophique, découvert par Waller ct 
vérifié depuis par Gl. Bernard et un grand rombre de physiolo- 
gistes. Lorsqu'on coupe une racine antérieure, c'est le bout péri- 
phérique qui se désorganise, tandis que le bout central reste intact, 
parce qu'il est encore en connexion avec son centre trophique, la 
moelle; au contraire, quand on coupe une racine postérieure entre 
la moelle et lo ganglion, c'est le bout resté en connexion avec le 
ganglion qui demeure intact, pendant que le bout adhérent à la 
moelle se désorgunise (fig. 15; 1 ct 3); les ganglions des racines 
postérieures jouont done le rôle de centres trophiques vis-à-vis 
des nerfs sensitifs. En elfet, il va sans dire que si l'on coupe le nerf 
mixte au delà du ganglion, la partie périphérique s'altère, aussi 
bien les éléments sensitifs que les éléments moteurs (fig. 15, 2). 


* Fig.4, La rection a porté sur la racine postérieure avant le ganglion. La portion A 
comprise entre la section et la moelle, est seule nllérée : La portion A’ (attenant au gan- 
glion g) n'a pas subi d'altération, de même que la racine antérieure S. 

Fig. 2. La section a porté aur le nerf mixte immédiatement aprè1 la réunion des deux 
racines. La portion A du nerf mixte est altérée; tandis que les deux racinos (la posté- 
rieure S et son ganglion g) n'ont subl nucune altération. 

Fig. 3. La racine postérieure a été arrachée de la moelle en A, son bout påriphêrique $ 
{rabattu) n'offre pas d'altération (CL. Bernard). 
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IV. — PHYSIOLOGIE SPÉCIALE DU SYSTÈME NERVEUX 
FONCTIONS DE L'AXE CÉRÉBRO SPINAL 


A. MOËLLE ÉPINIÈRE 


Les nerfs centripètes arrivent à la moelle par les racines 
rachidiennes postérieures; après avoir pris une plus ou moins 
¿rande part à la constitution des cordons blancs postérieurs, ils se 
mettent en rapport avec la substance grise. Aussi peut-on dire que 
la sensibilité a pour voies de passage les racines postérieures, les 
cordons postéricurs et la substance grise; cette dernière paraît 
être plus spécialement affectée à la conduction des sensations dou- 
loureuses, ct les cordons postérieurs aux sensations de fact ou 
toucher. En effet, on peut, dans les expériences, détruire isolément 
chacun de ces modes de sensations, et nous les voyons s'isoler 
parfaitement dans la chloroformisation : un animal auquel on n'a 
seclionné que l'axe gris, où qui est soumis à l'influence du chloro- 
forme, perd les sensations de douleur, mais toutes les sensations de 
tact peuvent encore arriver parfaitement à son cerveau. Les nerfs 
centrifuges traversent les cordons antéro-latéraux, ct ensuite, 
comme nous l'avons vu, sortent de la moelle par les racines 
antérieures des nerfs rachidicns: ces racines partent de la subs- 
tance grise de la moelle (fig. 12, p. 37). 

Ainsi Ja substance blanche de la moclle est formée par les 
racines nerveuses qui la traversent plus ou moins obliquement; 
et par les fibres verticales (cordons proprement dits), le tout 
englobé dans une substance unissante particulière, la névroglie, 
quon peut considérer comme une forme cmbryonnaire du tissu 
conjontif. 

Les vivisections, mais surtout l'étude des dégénérescences de la 
moelle consécutives à des sections expérimentales ou à des altéra- 
tions pathologiques, ont prouvé: 1° que les racines postéricures 
vont se perdre presque immédiatement dans les cornes postéricures 
de la substance grise, les unes par un trajet plus où moins hori- 
zontal, les autres par un trajet plus ou moins oblique en haut ou 
même en bas; des éléments de la corne postérieure partent alors des 
fibres qui montent dans les cordons postérieurs jusqu'au plancher 
du quatrième ventricule, et peut-être quelques-unes jusqu'à l'encé- 
phale (L. Turk). Le reste des cordons postérieurs est formé par 
des fibres commissurales qui unissent une région des cornes posté- 
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rieures à une autre région de ces cornes situées au-dessous ; 2° que 
les racines antérieures partent des cornes antérieures et traversent 
presque horizontalement le faisceau blanc antéro-latéral : ce faisceau 
est constitué par des fibres qui viennent du corps strié dans les 
cornes antérieures, et par des commissures verticales d'une partie 
de ces cornes à une autre partie située au-dessus ou au-dessous 
(fig. 13, p. 38). 

Nous avons donc à étudier la moelle sous deux points de vue: 
1° comme conducteur (cordons hlanc et axe gris): 2° comme centre 
des racines rachidiennes (axe gris seulement). 


19 Voies de conduction dans la moelle. — Pour établir les 
fonctions conductrices de la moelle, on expérimente successive- 
ment sur les divers faisceaux qui la composent, en les excitant. 
en les sectionnant, en observant les troubles produits par leurs 
diverses lésions expérimentales ou morbides, et enfin en étudiant 
les dégénérescences ascendantes ou descendantes qui sont la consé- 
quence de ces lésions, Nous allons passer en revue chaque cordon 
de la moelle en indiquant les résultats obtenus par ces divers modes 
d'investigation : ces résultats devront nous montrer à quelle espèce 
de conduction (motrice ou sensitive) président ces faisceaux, et si 
cette conduction se fait d'une manière directe ou croisée, c'est-à- 
dire avec décussation partielle on complète sur la ligne médiane. 

J'aisceaux postérieurs. — Tous les physiologistes, depuis Ma- 
gendie, out reconnu que les faisceaux blancs postérieurs sont 
directement excitables par les irritants même les plus légers, et 
donnent alors lieu, de la part de l'animal, à des réactions générales 
marquant qu'il éprouve de la douleur, en même temps que se pro- 
duisent des mouvements réflexes énergiques. Mais on a dû se de- 
mander si dans ces expériences on mettait réellement en jeu 
l'excitabilité des cordons postérieurs, ou seulement celles des fibres 
des racines postérieures, ct van Deen, Stilling, Brown-Séquard 
avaient pas hésité à refuser aux cordons postérieurs toute escita- 
bilité propre, autre que celle qu'ils emprunteraïient aux fibres 
r'adiculaires correspondantes. Mais les recherches de Longet, 
CI. Bernard, Chauveau, Schitf ont mis hors de doute l'excitabilité 
de ces cordons. Schiff expérimentait en isolant ces cordons dans 
une longueur de 5 à 6 centimètres, et en excitant l'extrémité infé- 
rieure de la bandelctte blanche, qui n'avait plus alors de connexion 
avec la moelle que par son extrémité supérieure. Ces cordons sont 
donc excitables par eux-mêmes, et empruntent pas cette excila- 
bilité aux racines sensibles qui les traversent. Mais il ne faut pas 
se hâter T'en conclure que les cordons postérieurs représentent tni- 
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quement des voies comdluctrices de la sensibilité, ni surlout qu'ils 
sont les conducteurs do tous les modes de sensibilité. En elfet, les 
expériences qui consistent à couper transversalesment toute la 
moelle à l'exception des faisceaux postérieurs, on bien à couper 
les faisceaux postérieurs en respectant le reste de Ja moelle, 
prouvent que ces faisceaux ne sont pas les conducteurs de toutes 
les impressions périphériques vers l'encéphale, car dans la pre- 
mière expérience on constate l'abolition complète de la sensibilité 
à la douleur, tandis que dans la seconde cette sensibilité est con- 
sorvée. 

À quoi servent donc principalement les cordons postéricurs ? 
L'étude des dégénérescences consécutives aux sections de ces cordons 
et des racines correspondantes répoud jusqu'à un certain point à 
cette question. Quand on scctionno les racines postérieures cutre 
leur point d'émergence et leur ganglion, le tronçon attenant à la 
moclle éprouve la dégénérescence wallérienne, ainsi que nous 
l'avons vu plus haut (p. 53). Or, en étudiant dans la moelle, par 
des coupes successives, les fibres dégénérées, on voit que ces fibres, 
c'est-à-dire les racines postérieures, nombreuses d’abord au niveau 
de l'origine de la racine sectionnée, deviennent de plus en plus 
rares à des niveaux supérieurs et s'épuisent dans la substance grise 
à une distance assez faible de leur origine, sans jamais remonter 
jusqu’à la moclle allongée. Donc les conducteurs centripètes où 
sensitifs ne se continuent pas directement avec les fibres des cor- 
dons postérieurs, mais avec la substance grise (nous verrons bientôt 
qu'ils se continuent également avec une partie des cordons latéraux). 
Après la section des cordons postérieurs, on voit se produire en 
cux une dégénérescence ascendante: le faisceau dégénéré va en 
s'atténuant et finit en pointe an contact de la substance grise, sans 
atteindre le niveau du bulbe. Ces résultats, obtenus par Turck, 
Charcot, Vulpian, Bouchard, ct confirmés récemment par Schieter- 
decker, nous montrent donc que les cordons postérieurs doivent 
étre considérés principalemeut comme des fibres longitudinales 
commissurales, reliant par un trajet en are, les divers étages 
de l'axe gris de la moelle. 


Nous ne pensons pas cependant que celte conclusion doive être 
admise d'une manière trop absolue, c'est-à-dire trop exclusive. D’après 
Schiff, les animaux chez lesquels on a coupé iransversalement toute la 
moelle, à l'exception des cordons postérieurs, ont perdu toute sensi- 
bilité à la douleur; mais ils ont conservéla sensibilité de contart ; si 
on caulérise un point de leur membre postérieur, ils ne crient pas, ils 
tournent la tête et regardent vers la région cautérisée, ayant seule- 
ment conscience d'un contact en ce point. D'après quelques données 
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anatomiques, nous adopterions volontiers cette conclusion, que les cor- 
dons postérieurs, oulre leurs fibres commissurales en anse, possèdent 
encore des fibres conductrices de Ja sensibilité tactile. En effet, on 
voit ces cordons postérieurs, au niveau du collet du bulbe, présenter 
un entre-croisement qui va donner naissance à la parlie sensilive des 
pyramides, ainsi que nous l'avons décrit avec le professeur Sappey. 
Cet entre-croisement de fibres sensitives, faisant suile aux cordons pos- 
térieurs, est relativement considérable chez l'homme (V. fig. 18 
ci-après), dont toute la surface du corps, et particulièrement les extré- 
mités des membres, sont richement pourvues d'organes du taci ; il est 
moins prononcé chez les animaux el même presque nul chez ceux qui, 
comme le rat, le lapin, ont l'appareil tactile plus spécialement déve- 
loppé dans la peau de la face. En présence de ces faits anatomiques, 
il nous semble qu'il ne faut pas trop légèrement condamner l'opinion de 
Schiff, et que ses expériences sur les animaux devront être surtout 
contrôlées par l'étude des formes cliniques que l'homme peut présenter. 
ll est vrai que, dans l'afaxie locomotrice, dont la lésion consiste en une 
atrophie presque complète des cordons postérieurs, la sensibilité à la 
douleur et à la températnre peut être conservée d'une manière plus ou 
moins complète; mais la sensibilité à la pression, la sensibilité tactile 
du pied est presque toujours altérée, et la sensibilité générale présente 
des troubles constants. 


Cordons antérieurs et latéraux. — Les cordons antérieurs et 
latéraux sont excitahbles, mais ce fait n'a été nettement démontré 
que par des Cxpériences récentes (Vulpian). Calmeil et Flourens 
n'avaient pas obtenu de résultats en portant l'excitation sur ces 
cordons; Longet les avait trouvés excito-moteurs ; mais van Deen, 
Brown-Séquard et Chauveau, après de nombreuses expériences, 
étaient revenus à l'ancienne opinion de Flourens et de Calmoil. 
Vulpian a montré que ces résultats contradictoires tenaient aux 
modes divers d'excilation mis en usage. li a constaté qu'il faut une 
excitation très énergique pour déterminer les contractions dans les 
muscles recevant leur innervation des parties siluées au-dessous 
du faisceau excité; que les attouchements, les piqüros, les grat- 
tages superficiels ne produisent aucun résultat, mais qu’on met on 
jeu l'excitabilité de ces faisceaux en les pressant entre les mors 
d’une pince. L'expérience suivante de Vulpian est on ne peut plus 
explicite à ce sujet: « Sur un lapin ou un chien, on met à nu, après 
éthérisation, la partie postérieure de la région dorsale de la moelle 
et la partie antéricure de la région lombaire, puis on coupe la 
moclle en travers le plus en avant possible. On laisse reposer 
l'animal pendant une houre environ, après avoir recousu la plaic, 
On ouvre de nouveau cette plaie, on coupe toutes les racines anté- 
ricures et postérieures dans toute la longueur de la portion de la 
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inoclle mise à nu en arricre de la section transversale, puis on 
enlève, soit par arrachement, soit par incision, les faisceaux pos- 
téricurs et même une partie des faisceaux latéraux dans toute cette 
longueur. Si l'on pique alors avec une grosse épingle les faisceaux 
antérieurs à une faible distance de l'endroit où la moelle avait été 
préalablement coupée en travers, on détermine des contractions 
plus ou moins fortes, un soubresaut plus ou moins violent dans le 
train postérieur de l'animal, surtout dans le membre correspondant 
au faisceau piqué. Les effets sont encore plus accusés si, au lieu 
de piquer les faisceaux suhsistants, on les comprime entre les 
mors d’une pince à dissection. » Ces résultats, obtenus par des 
excitations mécaniques, ont une valeur incomparablement supé- 
rieure à ceux que, dans diverses expériences que nous n’analyse- 
rons pas ici, on a obtenus en employant l'excitation électrique ; car, 
quelque moyen qu'on emploie pour éviter, dans des expériences de 
ce geure, les courants dérivés, on n'est jamais certain d'avoir: 
limité l'excitation électrique aux parties directement excitées. Des 
résultats fournis par l'excitation nous pouvons donc déjà con- 
clure que les cordons antérieurs ct latéraux représentent, du moins 
pour leur plus grande partie, des cen‘lucteurs centrifuges, c'ext-à- 
dire moteurs. 

J/étude des résultats fournis par les sections simples vient onccre 
compléter cette première notion. Quand on coupe transversalement 
la moelle épinière de manière à ne laisser d’intacts que les cordons 
antérieurs avec une partie des cordons latéraux, lorsque même on 
ne laisse, comme moyen d'union entre la partie de la moelle située 
en arriére et celle située en avant de la section transversale, que 
les faisceaux antérieurs, on voit que les parties (nembres posté- 
rieurs) situées en arrière du lieu de section ont conservé leurs 
mouvements volontaires (van Deen). D'autre part, quand on coupe 
uniquement les faisceaux antéro-latéraux, la mobilité volontaire 
est abolie dans les parties situécs en arrière de la section. Done los 
cordons antéro-latéraux servent, au moins en grande partie, à 
couduire les ordres de la volonté ; ils font communiquer les centres 
encéphaliques avec la substance grise de la moelle (Cornes a! - 
térieures). 


On sait que les cordous antérieurs et surtout les latéraux se con- 
tinuent en haut avec les pyramides bulbaires, en subissant au niveau 
du bulbe (fig. 17, p. 72) un entre-croisement tel que l'hémisphère céré- 
bral droit commande les mouvements du côté gauche du corps. Au- 
dessous de l’entre-croisement bulbaire, les cordons antérieurs, conduc- 
teurs de la volonté, suivent-ils, dans leur parcours médullaire, un 
trajet direct, c'est-à-dire restent-ils toujours du même côté ? Les obser- 
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valions cliniques el les vivisections paraissent démontrer que, pour la 
majorité des fibres des cordons antéro-latéraux, le trajet médullaire 
est direct et non croisé; mais l'analomie microscopique nous montre 
qu'il y a cependant, au niveau de la commissure blanche antérieure, 
une légère décussalion des cordons blancs. En tenant compte de ce 
fait anatomique, en ayant de plus égard à la propriété qua une moitié 
latérale de la substance grise de transmettre à l'autre moitié les exci- 
tations qu'elle a reçues, on se rendra facilement compte des phéno- 
inènes que présentent les animaux sur lesquels on a pratiqué une 
hémisection de la moelle; dans ce cas, les mouvements volontaires sont 
complèlement conservés dans la moitié du corps opposée à l'hémi- 
section médullaire; mais ces mouvements ne sont pas complétement 
abolis dans les membres correspondant au côté lésé ; ils sont seulement 
faibles, mal assurés, incertains. 

Mais les cordons antéro-latéraux ne contiennent-ils que des fibres 
conductrices centrifuges volontaires ? Ne renferment-ils pas des fibres 
sensitives (centripèles) et des fibres commissurales qui seraient aux 
parties grises des cornes antérieures ce que les cordons postérieurs 
sont aux parties grises postérieures? D'une part, les expériences 
de vivisection nous montreut que l'excitation directe de la partie posté- 
rieure des cordons latéraux détermine une douleur vive: cette partie 
renferme donc des fibres centripétes. D'autre part, l'étude des dégé- 
nérescences succédant à une section transversale nous éclaire et sur la 
situation de ce ces fibres centripètes et sur l'existence de fibres coni- 
missurales. En cflet, les lésions ou les sections transversales de la 
moelle produisent dans les cordons blancs antéro-latéraux une atrophic 
vu dégénérescence ascendante localisée dans la partie postérieure du 
cordon antéro-latéral, contre la substancs grise des cornes posté- 
rieures; ces atrophies ascendantes atteisuent et dépassent le niveau 
supérieur de la moelle. Il y a donc bien, dans cette partie des cordons 
latéraux, des voies concluctrices centripèles, qui se continuent jusque 
dans les organes encéphaliques. 

Pour résoudre la question de savoir si les autres parties des cordons 
antéro-latéraux représentent uniquement des conducteurs volontaires 
centrifuges, il suffit d'observer les dégénérescences de ces cordons chez 
les sujets atteints de lésions graves du corps strié. Dans ces cas, une 
dégénérescence, qui commence au niveau des fibres pédonculaires 
correspondant au corps strié lésé, s'étend aux fibres longitudinales de 
la protubérance et du bulbe du même côté, puis à une partie des 
faisceaux antéro-lnléraux de la moelle; mais dans la moelle cette 
atrophie descendante occupe seulement la partie moyenne du faisceau 
latéral du côté opposé à la lésion cérébrale, et une petile partie du 
borq interne du faisceau antérieur du côté correspondant à cetle lésion, 
Donc les fibres conductrices centrifuges volontaires ne constituent 
qu'une partie des cordons antèro-latéraux de la moelle; elles conslituent, 
après entre-croisement au niveau du bulbe, la partie moyenne des cor- 
dons latéraux proprement dits, et, sans entre-croisement au niveau du 
bulbe, Ja partie la plus interne des cordons antérieurs; ce sont ces 
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derniers conducteurs qui s'entre-croisent, pendant leur trajet médullaire, 
dans la commissure blanche antérieure, 

Que représentent donc les autres parties des cordons blancs antéro- 
latéraux (à part la partie sensitive sus-indiquée), auxquelles on ne 
saurait attribuer la fonction de conducteurs centrifuges volontaires? 
Cette question trouve cette fois sa solution dans l’élude des atrophies 
qui succèdent à une lésion ou à une section complète de la moelle, ou 
seulement de ces cordons. Dans ces cas l'atrophie descendante n'est 
pas limitée, comme dans le cas de lésion du corps strié (ou de la 
capsule interne), à une faible parlie du cordon antéro-latéral; elle 
occupe toute l’épaisseur de ce cordon au niveau de la lésion, et descend 
depuis ce point en s'atténuant successivement jusqu'à l'extrémilé infé- 
rieure de la moelle. Comme pour les cordons postérieurs, ces fibres, 
offrant une dégénérescence angulaire, nous représentent des fibres 
commissurales en anse, unissant les divers étages de la substance grise 
des cornes antérieures. 


Substance grise de la moelle. — Tous les physiologistes sont 
d'accord pour reconnaître que la substance grise de la moelle n’est 
pas excitable expérimentalement. C'est là, du reste, un fait qui 
s'observe dans tous les autres amas de substance grise de l'axe 
nerveux cér'ébro-spinal, ct qui ne perdra son caractère général que 
lorsqu'il aura été bien prouvé que la substance grise corticale des 
hémisphères est directement excitable par les moyens expéri- 
mentaux. Les recherches faites par l'application d'excitations diverses 
sont donc absolument impuissantes à nous instruire sur les fonctions 
grises de l'axe médullaire. Mais déjà, par exclusion, n'ayant pas 
trouvé, dans les cordons postérieurs, des voies suffisantes de con- 
duction centripète, et n’ayaut trouvé dans les cordons latéraux que 
des voies centripètes insuffisantes, nous devons être amenés à penser 
que c'est par l'axe gris que s'effectue cette conduction. Les expé- 
riences de section de la moelle confirment cette manière de voir ct 
jettent un jour tout nouveau sur le mode selon lequel se fait la 
conduction de la sensibilité dans la moelle. 

L'expérience montre, eu cflct, tout d'abord que la section des 
faisceaux postérieurs, des faisceaux latéraux et des faisceaux 
antérieurs laisse persister la sensibilité. La vivisection la plus 
concluante serait celle qui consisterait à couper transversalement 
la substance grise, en laissant intactes les partics blanches qui 
l'enveloppent; mais si l’on a présente aux yeux la forme qu'aflecte 
l'axe gris médullaire (fig. 12, p. 37), on comprendra facilement 
qu'une semblable opération peut être regardée comme impossible, 
et qu'il n’y a que pou de confiance à accorder aux expériences dans 
lesquelles on suppose l'avoir à peu près correctement réalisée, Mais 
on peut du moins, ainsi que l'indique Vulpian, « faire une excision 


MOELLL ÉPINIÈRE 61 


profonde des parties postérieures de la moclle dans une largeur 
de À, 2, 3 centimètres, et lorsque la sensibilité est conservée dans 
les membres postérieurs, on reconnaît, après la mort, qu'on a laissé 
en place, en rapport avec les faisceaux antérieurs, une partie plus 
ou moins étendue de la substance grise. » Ces expériences, variées 
de mille manières, ne laissent aujourd'hui aucun doute sur ce fait, 
que la conduction des impressions sensitives se fait, dans la 
moelle, principalement par la substance grise. 


Mais, chose remarquable, les sections portées expérimentalement sur 
la substance grise prouvent que cette substance grise ne conduit point 
les impressions sensitives par des voies anatomiquement préétablies, 
mais pour ainsi dire d'une manière indifférente. Ces faits singuliers, 
et qui renversent bien des théories, entre autres celle des conducteurs 


sensitifs spéciaux, ont été mis dans toute leur évidence par Vulpian. 


Ce physioloziste a montré, en elfet, que la moelle épinière peut trans- 
mettre à l'encéphale les impressions reçues à la périphérie, même 
lorsqu'elle a suhi des mutilations expérimentales considérables, S'il 
s'agit seulement de sections transversales, ces sections peuvent diviser 
la moelle épinière dans une grande partie de son épaisseur, et dans un 
sens quelconque, sans interrompre la transmission des impressions 
sensitives, A la condition qu'une petite partie de la substance grise 
(une sorte de pont) ait été respectée par l'incision. Quel que soit le sens 
de l'incision transversale incomplète de la moelle, l'animal conserve 
incontestablement la possibilité de reconnaître le point du corps irrité, 
c'est-à-dire qu'il conserve encore des notions plus ou moins exactes sur 
la position respective des diverses régions de son corps qui sont en 
relation, par leurs nerfs, avec la partie de la moelle épinière située en 
arrière du siège de la lésion, 

Il est impossible d’accepter, en présence de ces faits si remarquables, 
l'hypothèse qui voudrait que chaque parcelle d'une tranche transver- 
sale, passant par un point quelconque dé la substance grise médullairc, 
contienne des éléments conducteurs en rapport avec toutes les fibres 
gensitives des nerfs naissant en arriére de ce point. On est donc con- 
duit ainsi à se demander si les impressions, arrivant dans la substance 
grise médullaire, n'y provoqueraient pas une opération physiologique 
spéciale, se produisant dans la région même qui recoit l'impression, 
variant suivant le lieu d'où part l'excitation, suivant l'étendue de la 
région impressionnée, suivant le genre d'excitation qui donne lieu à 
l'impression périphérique. De cette opération physiologique résulterait 
une sorle d'impression centrale, médullaire, qui pourrait être ensuite 
transmise à l'encéphale par une voie quelconque, par un petit nombre 
d'éléments conducteurs comme par un plus grand nombre, et qui con- 
serverait plus ou moins exactement, dans les éléments conducteurs, 
tous les caractères de forme, d'intensité, et jusqu'à une sorte d'em- 
preinte originelle, permettant au sensorium de reconnaître le siège du 
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point de départ périphérique de l'excitation qui a provoqué la forma- 
tion de cette impression médullaire (Vulpian). 

Ces vues nouvelles ne sont pas en désaccord avec les faits cliniques. 
Nous citerons, pour montrer comment chez l'homme la continuité 
physiologique de la moelle peut être rétablie par le fait d'une conti- 
nuité anatomique trés restreinte, un cas qui nous parait venir à l'appui 
des résultats expérimentaux. Charcot (Leçons sur la compression 
lente de la moelle épinière) a pu examiner l'état de la moelle chez 
un sujet dont la paraplégie, suite du mal de Pott, avait disparu depuis 
deux ans. Au niveau du point de compression, la moelle n'avait que 
le volume d'un tuyau de plume d'oie, et la coupe correspondait au tiers 
de la surface de section d'une moelle normale ; on pouvait y voir, au 
sein de tractus fibreux durs et épais, une grande quantité de tubes 
nerveux munis de myéline eb de cylindres-axes; la substance grise n'y 
était plus représentée que par une seule corne, où on ne trouvail 
qu'un petit nombre de cellules intactes, 


20 La moelle centre nerveux : centres réflexes en général. — 
Jusqu'à présent nous n’avons considéré la moelle que comme conduc- 
teur, mais elle joue aussi un rôle de centre (colonnes grises) très im- 
portant. Les cellules desa substance grise établissent d'une façon plus 
ou moins directe la connexion fonctionnelle entre les fibres centripètes 
qui y arrivent ct les fibres centrifuges qui en partent : ce sont elles 
qui président à ce qu'on oppelle actes ou phénomènes nerveux 
réflexes. 

Ainsi la substance grise de la moelle suffit pour transformer lu 
:ensibilité en mouvement, ctle plus souvent elle le fait tout seule, 
sans qu'il y ait intervention de la fonction cérébrale, Si l'on coupe 
la moelle au-dessous du cerveau, il n'en résulte pas pour cela que 
les parties périphériques cessent d'être en communicacion avec un 
centre nerveux réflexe: on peut donc dans ce cas provoquer le 
mouvement des extrémités, par exemple, en grattant la plante des 
pieds. Ce même fait s'observe encore dans les paralysies d'origine 
cérébrale, où le choc, le froid, la titillation et autres excitants 
ces nerfs centripètes peuvent produire des mouvements ct des 
sécrétions. 

Mais pour étudier nettement les phénomènes réflexes au point de 
vuc expérimental, il faut sè placer dans des conditions qui suppri- 
ment, de la part de l’animal eu expéricnce, tous les mouvements 
spontanés ou voulus, et ne laissent de manifestes que ceux qui sont 
le résultat direct des excitations que l'on porte sur ses surfaces 
sensibles, À cet eilet, il faut supprimer les fonctions de l’encèphale 
en interrompant toute communication entre lui et la moelle épinière, 
siège des réflexes les plus élémentaires, les plus simples ct les 
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plus faciles à analyser. On décapite donc l'animal, s’il s’agit d'un 
animal à sang froid, d'une grenouille; s'il s’agit d'un animal à sang 
chaud, on coupe l'axe nerveux entre l'occipital et la première ver- 
tèbre cervicale, et, comme cette mutilation abolit les mouvements 
respiratoires, on pratique la respiration artificielle pour maintenir 
l'hématose, la circulation, les conditions de la vie, en un mot. 

Mouvements réflexes. — Ta moelle peut donc produire certains 
mouvements très compliqués sans le secours du cerveau ; tels sont 
les mouvements de défense, que l’on observe chez les animaux 
décapités que l'on soumet à des irritations (grenouilles, tritons). 
Le plus souvent aussi les mouvements de progression (marche, saut, 
natation) se font sans qu'il y ait intervention de l'intelligence; la 
volonté peut être parfaitement absente dans la marche, ct nous 
marchons d'ordinaire pour ainsi dire sans le savoir. Ce phénomène 
est le fait exclusif de la moelle épinière. Le cerveau n'intervient qu'à 
certains momeut, quand, par exemple, il s'agit de régler la marche, 
de la modérer ou de la hâter. Ce qu'il y a de plus remarquable daus 
ce fait, comme dans plusieurs autres semblables (par exemple, pour 
l'homme qui écrit, pour le pianiste qui exécute un morceau en 
pensant à autre chose), c'est que des mouvements dont la coordina- 
tion n’a pu être acquise que par de longs efforts d'attention ct de 
volonté, arrivent, par l'habitude et l'exercice, à prendre le carac- 
tère de mouvements purement réflexes. 

Du moment qu’il est reconnu que tous les actes orgauiques sont 
de nature à être considérés comme le résultat d'une impression 
périphérique, tous ces actes ont une essence réflexe : aussi tous les 
organes nous présenteront-ils à étudier dans leur fonctionnement une 
série de réflexes où nous verrons la moelle agir non comme un 
auxiliaire du cerveau, mais comme un centre qui, dans certains 
cas, peut se suffire parfaitement à lui-même. Quelques exemples de 
rétiexes nous feront mieux comprendre le mode de fonctionnement 
des centres nerveux (en particulier de la moelle ct de sa portion 
bulbaire). 

L’éternuement est un phénomène provoqué, soil par une exci- 
tation portant sur la muqueuse nasale, soit par l’arrivée brusque des 
rayons lumineux sur les membranes de l'œil; cette irritation péri- 
phérique se transmet par le nerf trijumean vers le ganglion de 
Gasser, d'où elle passe jusqu'aux amas globulaires de la moelle 
allongée et de la protubéranee ; de là, par une série de réflexes 
nombreux et compliqués, elle se transforme, par l'intermédiaire de 
la moelle, en une excitation centrifuge qui s'irradie par les nerfs 
rachidiens jusque dans les muscles expirateurs. 

Le mouvement respiratoire dépend de la moelle: c'est elle qui 
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préside à son rythme régulier. Pour que ce phénomène réflexe 
puisse se produire, il faut que les surfaces sensibles de la trachée et 
des vésicules pulmonaires soient impressionnées par l'air extérieur 
introduit, ou par l'air vicié et chargé d'acide carbonique à la suite 
des échanges pulmonaires. 

La marche est aussi, comme nous l'avons déjà dit, un phénomène 
réflexe; son point de départ est l'impression périphérique produite 
par le contact du pied avec le sol. La plante du pied est abondamment 
pourvue d'appareils tractiles. Si cette impression périphér ique n'est 
qu'imparfaitement transmise au centre nerveux, le réflexe n’a plus 
licu régulièrement. C'est ainsi que, le grand sciatique ayant eté 
comprimé dans certaines positions, pendant le court espace de temps 
qu'il reste paralysé (de la sensibilité seulement), la marche devient 
impossible ou en tout cas très pénible. 

Il est des réflexes qui se font encore plus que les précédents à 
notre insu: ce sont surtout les phénomènes de sécrétion, On peut 
admettre, comme règle générale, que toutes les fois qu'il y a sécré- 
tion, il y a eu préalablement une impression qui s'est transmise aux 
centres nerveux et de là à la glande. La sécrétion salivaire se fait 
gràce aux nerfs ceutripètes du goût, qui amènent les i impressions 
gustatives vers la moelle allongée, d'où elles se réfléchissent par la 
voie centrifuge (facial) jusque sur les glandes elles-mêmes et sur 
leurs vaisseaux. Ces nerfs centrifuges paraissent agir directement 
sur les cellules de l'organe sécréteur, indépendamment de l'élément 
vasculaire, car si l'on supprime la circulation d'une glande, tout en 
excitant ses fonctions, elle emprunte alors aux tissus environnants 
les matériaux qui ne lui sont plus fournis par: le sang, et elle continue 
à sécréter. 

L'acte réflexe est toujours le fait fondamental dans le fonctionne- 
ment de tout centre nerveux : on comprend donc que l'on se soit 
attaché à étudier les rétlexes, à les classer, à déterminer les influences 
qui peuvent en exagérer ou en diminuer la production, ct cela 
principalement sur la partie spinale de l'axe cérébro-rachidien, où 
l'arc réflexe est plus facile à isoler expérimentalement de tous 
les phénomènes qui viennent le compliquer. Nous ne pouvons quo 
passer rapidement en revue les résultats obtenus par cette étude, 
commencée seulement à la fin du siècle dernier. 

Quoique Astruc, dès 1743, eût employé l'expression de réflexes, 
en comparant la transformation d'une impression en mouvement à 
un rayon lumineux qui se réfléchit sur une surface, ce n'est qu'avec 
les recherches de Robert Wytt, de Prochaska, de Legallois sur Ja 
moelle et sur ce qu'on appelait le sensorium commune, que 
Prochaska lui-même put nettement indiquer et le siège principal 
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(moelle) et l'essence même des phénomènes qui prirent dès lors le 
nom de réflexes (impressionum sensoriarum in molorias re- 
flexio; 1784); cufin les études histologiques du globule nerveux 
ct de ses rapports avec les fibres nerveuses ont permis de so 
rendre un compte encore plus exact du mode par lequel se fait cetto 
réflexion, quoique sur ce dernier point la plupart des données soient 
encore fort hypothétiques. Dès lors, Marshall-Hall (V. fig. 10, 
p- 30), Mucller, Lallemand, Flourens, Longet, C1. Bernard, ote., 
enrichirent la science des faits si nombreux qui permettent aujour- 
d'hui de classer les réflexes, de préciser les lois de leur production, 
ainsi que les influences qui les modifient (surtout pour les réflexes 
médullaires). 

Classification des actes nerreux réflexes. — On divise géné- 
ralement les réflexes d'après les voies que suivent ct l'action 
centripète ct l'action centrifuge; à chacune de ces actions se 
présentent deux voies: ou les norfs du système cérébro-rachidien, 
que nous avons seuls étudiés jusqu'ici, ou les branches du grand 

sympathique, par lequel nous terminerons l’étude du système 
nerveux. 

Les réflexes les plus nombreux suivent comme voie centripète et 
comme voie centrifuge les filets nerveux rachidiens ; tels sont la 
plupart de coux que nous avons cités jusqu'ici: déglutition, éternue- 
ment, toux, clignement des paupières, marche, cte., et en pathologie, 
un grand nombre de réflexes morbides, le vomissement, le tétanos, 
l'épilepsie, etc. 

Une seconde classe, presque aussi nombreuse, se compose de 
réflexes dont la voice centripète est un nerf sensitif du système 
céphalo-rachidien, et la voie centrifuge un nerf moteur du grand 
sympathique, le plus souvent un vaso-moteur ; tels sont les réflexes 
qui donnent lieu à des sécrétions (salive, ete.), aux phénomènes de 
rougeur où de pâleur de la peau, à l'érection, à certains mouve- 
ments de l'iris, à certaines modifications dans les battements du 
cœur, et, en pathologie, à un grand nombre de phénomènes que l'on 
disait métastatiques, vu la difficulté de trouver le mécanisme de 
leur production, comme un grand nombre d’ophtalmies, d'orchites, 
de coryzas qui tiennent à une hyperhénie réfiexe; et, d'autre part, 
comme tenant à unc anémie réflexe, certains cas d’amaurose, do 
paralysies, de paraplégies, etc. 1. 

Une troisième classe renferme les réflexes dont l'action centripète 
a pour siège les nerfs du sympathique (sensibilité obtuse, dite 


1 V, Ch. Rouget, Introduction à : Diagnostic et trailement des diverses 
espèces de paralysie des membres inférieurs, par Brown-Séquard. l'aris, 4864. 
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organique, des viscères) et pour voie centrifuge les nerfs moteurs 
céphalo-rachidiens (de lu vie de relation); la plupart de 
ces phénomènes sont du ressort de la pathologie : telles sont les 
convulsions que peut amener l'irritation viscérale produite par la 
présence de vers intestinaux, les éclampsies réflexes, l'hystérie, ete ; 
comme phénomène normal de ce genre on pourrait citer le réflexe 
respiratoire, car l'impression que la surface pulmonaire envoie au 
bulbe est transmise par le pneumo-gastrique, qui, sous bien des 
rapports, se rapproche des nerfs du grand sympathique, ou tout au 
moins constitue une transition physiologique ontre les rameaux du 
grand sympathique et ceux du système céphalo-rachidien. 
Enfin, on peut comprendre dans une quatrième ct dernière classe 
les réflexes dont les voies de conduction, contripète comme centri- 
fuge, se trouvent dans les filets du grand sympathique : nous aurons 
à examiner plus tard si pour ceux-ci l'action centrale se passe dans 
les masses de substance grise du système céphalo-rachidien, ou 
dans celles des ganglions de la chaîne sympathique : tels sont les 
réflexes obscurs et encore difficiles à bica analyser qui président à 
la sécrétion des divers liquides intestinaux ; ceux qui peuvent nous 
expliquer en partie les sympathies qui unissent les divers phéno- 
mènes des fonctions génitales, surtout chez la femme: la dilatation 
des pupilles par la présence de vers intestinaux dans le canal 
digestif; en général tous les actes d'innervation des organes de la 
nutrition, et, d'autre part, de nombreux réflexes pathologiques 
analogues à ceux que nous avons précédemment cités (la souffrance 
de l'estomac amenant la pâleur et le refroidissement de la peau, ctc.). 
Lois des actes nerveux réflexes, — Lorsqu'une irritation sen- 
sitive amène un phémonène réflexe, la production de celui-ci (eu 
général mouvement) est soumise, dans son intensité et dans sa dis- 
tribution anatomique, à certaines règles bien précises, que Pflüger a 
d'abord établies par l’expérimentation sur des grenouilles (lois de 
Pfliger), et que Chauveau a confirmées par ses recherches sur de 
grands mammifères. Ainsi une irritation faible, portée sur la peau 
d'un membre inférieur (par exemple, du côté droit). détermine 
un mouvement réflexe dans les muscles de ce même membre, 
c'est-à-dire dans les muscles dont les nerfs moteurs sortent de 
la moelle du même côté et an même niveau que les fibres sensi- 
tives excitées (loi de l'unilatéralité); si l'excitation devient plus 
intense, la réaction motrice se manifeste aussi du côté opposé, dans le 
membre correspondant, c’est-à-dire parles nerfs moteurs symétriques 
(loi de lu symétrie); et ce membre correspondant (gauche, dans 
l'exemple choisi) présente toujours des mouvements moins intenses, 
que celui (droit) qui a reçu l'excitation (loi ile l'intensité), Enfin 
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si l'excitation augmente encore, la réaction motrice s'étendra à des 
fibres centrifuges d'un niveau différent, mais toujours en s'avançant 
vers la partie supérieure (ou antérieure de la moelle}, c'est-à-dire 
que l'ivradiation s'étend de bas en haut, de la moelle épinière vers la 
moelle encéphalique (bulbe, protubérance, ete.) (loi de l'irradia- 
tion). En dernier lieu, si l'excitation et, par suite, la réaction mo- 
trice sont assez énergiques pour se propager de bas en haut jusqu'au 
bulbe et à la protubérance, la réaction devient générale. se propag? 
en tous sens, même de haut en bas, de sorte que tous les museles du 
corps y prennent part, le bulbe formant comme un foyer général 
d'où s’irradient tous les mouvements réflexes (loi de la générali- 
sation). 

Les mouvements réflexes, obéissant aux cinq lois que nous venor:s 
de citer, présentent encore ceci de remarquable, qu'ils se produisent 
avec une régularité, une coordination, qui semblent indiquer que 
ces réactions réflexes sont adaptées à un but. H semble qu'il y à dans 
les dispositions histologiques de la moelle un mécanisme préétabli. 
dont les manifestations avaient si fortement impressionné les pre- 
miers vivisecteurs, qu'ils n’ont pas hésité (Robert Wytt, Prochaska, 
Legallois, Pilüger) à doter la moclle de quelques-unes de ces 
propriétés psychiques. si vagues ct si mal définies, que l'on 
désigne sous les noms de sensorium commune, volonté, percep- 
tion, dme. ete. Ainsi une grenouille à laquelle on a enlevé le 
cerveau (pour éliminer toute influence étrangère à la moelle’. 
réagit, quand on pince une de ses pattes, comme pour se défendre: 
ai on cautérise la pean d'un de ses membres avec une goutte d'acide, 
elle l'essuie immédiatement avec cette patte; si, par exemple, l'acide 
a été déposé sur la racine de la cuisse où sur le bassin: bien plus, 
si on ampute le membre qui se fléchit ainsi vers la cuisse, on voit 
l'animal, réduit à son centre médullaire, après de vains efforts du 
moignon pour atteindre la partie lésée (loi de l'unilatéralité), si 
l'irritation persiste ct surtout si elle augmente, se servir du membre 
du côté opposé (loi de symétrie) pour aller frotter ct essuyer la 
place irritée. L'irritation continuant, il peut se produire des mou- 
vements dans tous les membres de l'animal, un saut en avant. la 
fuite, en un mot. Des mouvements de ce genre, quoique moins 
complets, se manifestent chez l'homme pendant le sommeil, quand 
les organes cérébraux sont complètement inactifs, et que l'action de 
chatouiller la plante du pied, quoique non perçue, n'en amène pas 
mojns lé retrait brusque du membre correspondant, ou des deux 
membres, ete. On voit que le plus grand nombro des réflexes coor- 
donnés ont le caractère do mouvements de défonsa, 

Variations d'intensité des mouxemgnts réflexeg, — Quels qua 
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soient les phénomènes qui se passent dans les centres de substance 
grise (globules nerveux) lors de la production d'un réflexe, on dé- 
sigue sous le nom de pouvoir réflexe la propriété qu'a l'axe gris de 
la moelle (ou les centressemblables) de transformer des impressions 
centripètes en réactions centrifuges; cette expression offre une 
certaine commodité de langage, car il est des agents qui paraissent 
porter leur action sur le pouvoir réflexe pour l'exagérer ou le 
diminuer, sans agir aucunement sur la partio centripète ou centri- 
fuge de l'acte, mais uniquement sur l’acte central. Nous ne pouvons 
rapporter ici les nombreuses recherches par lesquelles on est par~ 
venu à préciser ainsi l'action centrale de ces agents ct distinguer 
ceux-ci des agents analogues qui portent plus spécialement leur 
action sur les voies périphériques: il nous suffira de rappeler les 
belles expériences de Cl. Bernard sur le curare et les nerfs moteurs 
(V. physiologie des muscles, irritabilité musculaire), Quant aux 
agents qui modifient le pouvoir réflexe, nous citerons : 

La température ambiante : les mouvements réflexes sont choz la 
grenouille plus énergiques ct plus faciles à provoquer en été qu'en 
hiver (Brown-Séquard, Cayrade), mais aussi le pouvoir réflexe 
s'épuise plus vite pendant la saison chaude. Les sections de la 
moelle ou sa séparation de l’encéphale : dans ces cas, les réflexes sont 
exagérés, ce qui paraît dû à une irritation des centres par le fait 
même de la section, plutôt qu'à l'interruption de toute communi- 
cation entre ces centres ct d’autres centres dits modérateurs 
(Setschenow) ; ct, en effet, cette exagération du pouvoir réflexe après 
les sections est de peu de durée. Un certain nombre de poisons 
portent directement leur action sur les centres pour en exagérer le 
pouvoir réflexe : tels sont la strychnime, la morphine, la picro- 
toxine, la nicotine et certains produits plus ou moins pathologiques 
de l'organisme, comme dans les infections septiques, l’urémie, 
l'ictère grave. 

Par contre, le pouvoir réflexe est diminué par l'anémie, par de 
nombreuses excitations antérieures qui l'ont épuisé, et par certaines 
substances toxiques ou médicamenteuses comme l’acido cyanhy- 
drique, le bromure do potassium ct certains principes de lopiunfi. 


i Les recherches de Cl. Bernard sur les anesthésiques ont /montré que 
tous les principes de l'opium ne sont pas des calmants: les uns sont excita- 
teurs du système nerveux (excito-réflexes) ; ce sont: la thébaine, la papave- 
rine et la narcotine; les autres sont, en effet, modérateurs de l'excitabilité des 
centres nerveux, ce sont: la codéine, la narcéine et la morphine. 

A côté des modérateurs du pouvoir réflexe du centre médullaire, il faut 
citer quelques agents qui portent plus spécialement leur action sur des centres 
nerveux plus élevés; ce sont les questhésiques, qui diminuent ou abolissent 
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30 Des centres réflexes spéciuux de la moelle. — Lorsque, 
sous l'influence d'excitations faibles ou spécialement localisées, 
les mouvements réflexes ne s'irradient pas de manière à produire 
des contractions générales, lorsqu'ils restent circonscrits dans un 
domaine particulier de la sphère motrice, ce domaine est toujours 
dans un rapport constant avec la partie de la sphère sensitive 
sur laquelle a été portée l'excitation, c'est-à-dire que, selon que 
telle partie de la peau aura été excitéc, ce sera toujours tel ou 
tel muscle, tel ou tel groupe de muscles, qui entrera en action. 
In d'autres termes, il y a un groupement, un rapport anatomique 
préétabli entre certains amas de cellules nerveuses de l'axe gris, 
d'une part, et certaines fibres centripètes et centrifuges, d'autre 
part; ct tant que le phénomène réflexe reste circonscrit, il est 
toujours, par l'excitation des mêmes fibres sensitives, localisé dans 
les mêmes fibres motrices. Aussi l'expérimentation permoet-elle 
de distinguer dans la moelle des centres circonscrits, c’est-à-dire 
des localisations fonctionnelles médullaires formant comme le 
premier échelon de la série des localisations plus élevées qu’on a 
établies dans les organes de la base de l'encéphale et que la phy- 
siologie expérimentale ct la physiologie pathologique poursuivent 
aujourd'hui jusque dans la couche grise corticale des circonvolutions. 
Les différents centres fonctionnels dont l'existence dans la moelle 
est aujourd'hui bien établie sont : 


Centre cardiaque (Cl. Bernard). — Ce centre correspond à la 
partie inférieure de la région cervicale et à la partie moyenne de la 
région dorsale ; son excitation accélère les battements du cœur; la 
transmission de cette excitation se fait par les nerfs cardiaques sym- 
pathiques qui émergent de la moelle avec les racines du ganglion cer- 
vical inférieur; c'est le nerf accélérateur du cœur, 

Centre cilio-spinal. — Par la précieuse méthode d'étude que 
lui a fournie la recherche des déxénérescences des nerfs sectionnés, 
Waller a pu montrer que les filets donnés à l'iris par le sympathique cer- 
vical naissent de la région cervicale inférieure de la moelle. Chauveau 
a montré qu'à ce niveau existe un centre dit cilio-spinal, qui s'étend 
de la sixième vertébre cervicale à la deuxième dorsale, et préside à la 
dilatation de l'iris ; l'excitation des racines sensitives qui aboutissent à 
cette région de la moelle produit la dilatation de l'iris., 

Centre ano-spinal (Masius 1). — Ce centre siège, chez le lapin, au 


la fonction des centres de perception ; tels sont : le chloroforme, l'éther, le 
chloral, le bromoforme, le bromal. V. CI. Bernard, Leçons sur les anesthe- 
Siques et sur l'asphyie. Paris, 1875, 

1 Masius, Du centre ano-spinal (Journal de l'anatomie de Robin, 1863, 
p. 197). 
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niveau du disque intervétébral unissant les sixième et seplième ver- 
tébres lombaires. I] préside à la tonicité musculaire et à la contraclion 
réflexe du sphincter anal. La section de la moelle faite au-dessus de 
ce centre augmente les contractions toniques et réflexes du sphincter, 
et nous avous vu, en effet (p. 68), que toute section de la moelle aug- 
mente le pouvoir excito-moteur des régions sous.jacentes à la section. 
Gluge a publié des expériences qui l'ont amené à admettre l'existence 
de deux centres ano-spinaux, l'un présidant à la fonicité, l'aulre aux 
mouvements réflexes du sphincter. 

Centre vésico-spinal (Giannuzzi). — Ce cenlre est situé au-dessus 
du précédent, au niveau de la troisième et de la cinquième vertébre 
lombaire; il préside aux contractions des muscles de la vessie. Chez 
un chien dont la moelle est coupée au-dessous de la région dorsal‘, 
si on touche le gland ou le prépuce, ou si on chatouille le pourtour de 
l'anus, la vessie se vide par suite d'un phénomène réflexe dont le centre 
est dans la région sus-indiquée (Goltz), 

Centre génito-spinal (Büdge), — Ce centre, situé au niveau de la 
quatrième vertëbre lombaire chez le chien, n'aurait que quelques lignes 
de longueur. Il siège probablement, chez l’homme, vers le milieu de 
la moelle dorsale. Il préside à la contraction des canaux déférents et 
iles vésicules séminales chez le mâle, à celle de l'utérus chez la femelle, 
Jin effet, lorsque la moelle est coupée immédiatement au dessus de 
ce centre, on peut encore, par des excitations appropriées, produire 
tous les phénomènes dont est normalement le siège l'appareil génital, 
On détermine chez le chien l'érection et des mouvements rythmiques 
du bassin en chatouillant le pénis (Goltz); une chienne, dontla moelle 
avait èté coupée, à la hautenr de la première lombaire, a présenté les 
phénomènes du rut, a été fécondée, enfin a mis bas, comme une chienne 
dont la moelle est intacte. 

Enfin, la moelle, par l'ensemble de divers centres, préside à la 
coordination des mouvements de locomotion; nous avons déjà insisté 
sur cette coordination médullaire de réflexes généraux adaptés à un 
but. Nous ajouterons seulement ici qu'après l'ablation du cerveau sur 
une grenouille, non seulement l'équilibre etles mouvements d'ensemble 
sout possibles, mais qu'ils s’exécutent avec une sorle de fatalité, comme 
si le libre fonctionnement du cerveau protégeait l'indépendance des 
groupes musculaires. Quand l'un des membres se meut, les autres se 
meuvent aussitôt. Quand l'un d'eux est mis au repos, les autres cessent 
également de se mouvoir (Onimus). Mais nous verrons bientôt que 
d'autres organes, notamment le cervelet, jouent, surtout chez les ani- 
maux supérieurs, un rôle important (lans la coordination des mou- 
vements, 

En résumé, l'étude de la moelle, considérée comme centre, nous 
montre que, de même que chez les articulés, chaque centre d'action 
du syslème nerveux est distinct, et que leur ensemble forme deux 
cordons parallèles présentant des renflements successifs, de même le 
système nerveux cérébro-spinal est composé d'un certain nombre de 
centres nerveux échelonnés ayant chacun une certaine spécialité, rece- 
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vanl chacun ses impressions d'un département déterminé du corps, et 
provoquant par ses réactions le mouvement dans un département cor- 
respondant. Chacun de ces centres est intimement relié aux centres 
voisins, supérieurs et inférieurs; mais il n'en est pas moins vrai que 
l'être humain est, à ce point de vue, une collection d'individus élémen- 
taires, Si la zoologie et l'embryologie montrent qu'au point de vue de 
leur organisation les animaux supérieurs sont de véritables colonies 
d'organismes élémentaires, la physiologie des centres nerveux montre 
semblablement que l'être sentant et agissant est, en définitive, une 
collection de moi distincts; l'unité apparente est tout entière dans 
l'harmonie d’un ensemble hiérarchique dont les éléments, rapprochés 
par une coordination et une subordination étroites, portent néanmoins, 
chacun en soi, tous les altributs essentiels, (ous les caractères primitifs 
de l'animal individuel 1. 


B, — BULEE, PROTUBÉRANCE, PÉDONCULES GÉRÉBRAUX 


Nous avons dit que, pour le physiologiste, la moelle dépassait en 
haut les limites du rachis ct s'étendait dans la boîte crânienne jusque 
vers la selle turcique. Gette manière de voir est confirmée et par 
l'anatomie et par la physiologie, c'osl-à-dire par l'étude des actes 
réflexes qui ont leurs centres dans ces régions. L'étude de ces centres 
réflexes «loit être précédée de quelques considérations sur la com- 
position anatomique de ceg parties et sur les fonctions des cordons 
blanes correspondants. 


a) Substance blanche. — tant connue la disposition des parties 
blanches et des parties grises de la moelle au niveau des régions 
corvicales moyennes (fig. 12, pe 37), quand on esamine nne coupe 
(ls la partie supérieure de la moelle cervicale, prés du collet du bulbe, 
on observe, à quelques différences près dans le contour des parties, 
les inêmes dispositions dans la substance grise et les cordons blancs; 
mais on remarque que les côtés de la substance grise, dans sa limite 
concave entre les cornes antérieure et postérieure, sont moins net- 
lement circonscrils : en ce point, la substance grise semble s'étendre 
en dehors sous forme de réseau et aller empiéter sur le territoire 
des cordons blancs latéraux (V. fig. 16). Get aspect, auquel on a 
donné le nom de formation réticulée de Deiters, est dù en réalité 
à ce qu'à ce niveau les cordons latéraux se massent en petits faisceaux 
distincts, qui péuétrent fdans la substance grise et vont bientôt la 
traverser entièrement de dehors et d'arrière en avant pour s'entre 


1 V, Edmond Perrier, Les colonies animales et la formation des orgu- 
nismes, Paris, 1881. 
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croiser, ceux de droite avec ceux de gauche, ainsi qu'on l'observe à 
un niveau un peu plus élevé (fig. 17). 

Ce niveau est celui du collet 
du hulbe: l'entre-croisement, 
bien connu qu'on observe sur 
ce point, est exclusivement 
formé par les cordons la'ė- 
raux (ou antéro-latéraux 
proprement dits); les cordons 
antéro-internes et postérieurs 
n'y prennent aucune part. Cet 
entre-croisement se produit de 
la manière suivante : les deux 
cordons antéro-latéraux s'in- 
clinent l'un vers l'autre, pour 
Fi. 16. — Schéma d'une coupe de la moelle K p E an Li 

cervicale au niveau des racines de la pre’ 1 z 

mière paire rachidienne *, aisan pes couches successi- 

ves qui s'étagent de bas en 

hant: les couches les plus internes se rapprochent, en effet, du canal 
central, puis échancrent les cornes anlérieures au niveau de leur 
continuité avec la substance grise qui entoure le canal central; d’autres 
couches blanches obli- 
ques s'ajoutent aux pré- 
cédentes, agrandissent 
l'échancrure et enfin la 
complètent de telle sorte 
que les deux cornes an- 
térieures se trouvent, en 
fin de compte, complète- 
ment décapitées. Après 
leur entre-croisement, 
les deux cordons mon- 
tent parallèlement sur les 
côtés du sillon médian 
antérieur, celui de droite 
Fic. 17.— Coupe de la partie inférieure du bulbe OCcupant le côté gauche 
rachidien au niveau de l'entre-croisement des du sillon et réciproquc- 
pyramides (partie motrice) **, ment. C'est ainsi que se 
trouvent constituées les 


pyramides antérieures du bulbe, ou, pour mieux dire, la portion mo- 


* a, Sillon médian, antérieur ; — p, sillon médian postérieur ; 4, cordon antéro-interna; 
— ?,cordon antéro-laléral ; 3, cordon postérieur ; — x, commissure blanche (fibres décus- 
nées); — CA. corne antérieure; — RA, racines antérieures; — Cl, cornes poslérieures; 
— RP, racines postérieures. 

*t 1,2, 3, Cordons antéro-interne. antéro-lutéral et postérieur; — CA, RA, cornes et 
racines antérieures; — CP; RP, cornes ct racines postérieures; — M'A’, segment central 
de la corne antérieure, dont la tête (C, A) a êté détachée : — x, entre-croisement des cor- 
donslatéraux (2,2) allant former les pyramides (P, P’); — NP, noyau des pyramides pos- 
térieures ; — a et p, sillons médians antérieur et postérieur. 
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trice des pyramides (r et p’, fig. 17), portion remarquable par l'aspect 
fasciculé qu'elle présente sur les coupes. Cette partie motrice des 
pyramides passe du bulbe dans la protubérance, traverse celle-ci, 
s'étale ensuite largement sur la face inférieure des pédoncules cérébraux 
(élage inférieur des pédoncules) et se porte vers les corps striés, dont 
elle constitue les couches blanches, 

Nous avons ditque les cordons latéraux formaient, après leur entre- 
croisement, la portion motrice des pyramides ; la portion sensitive 
est formée par les cordons postérieurs, dont nous avons décrit, avec 
Sappey, l’entre-croisement i; en effet, les cordons postérieurs de la 
moelle (3, fig. 18), parvenus au-dessus de l'en(re-croisement des cordons 
antéro-latéraux se comportent comme ceux-ci, mais ils ne commencent 
à s'entre-croiser que lorsque l'entre-croisement des précédents est tout 
a fait terminé, On les voit alors s'infléchir en avant (x, æ, fig. 18) et se 


NR 
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Fia, 18. — Coupe du bulbe au niveau de la partie supérieure de 
l'entre-croisement des pyramides (partie sensitive)*. 


décomposer en un certain nombre de faisceaux, qui décapilent la corne 
postérieure en traversant son extrémité profonde et qui contournent 
ensuite la suslance grise située au-devant du canal central, pour se 
porter, ceux de droite vers le côté gauche, et ceux de gauche vers le 
côté droil (x', fig. 18). Ainsi entre-croisés, les deux cordons postérieurs 
forment d'abord un large raphé triangulaire, à base postérieure (w): 


1 V, Sappey ct Duval, Trajet des cordons nerteux qui relient le cerceau 
à la moelle épinière (Comptes ren lus de l’Acad. des sciences, 19 janv. 1876). 


* a et p, Sillons médians antérieur el postérieur; — CA, této de la corne nntérieure;, — 
C'A’, base de la corne antérieura (noyau de l'hypuglouse); — H, fibres radiculaires de 
l'hypoglosse ; — 4, 2, 3, cordons blancs antéro-interne, antéro-latéral (ceux-ci presque dis- 
parus par le fait de la décussation précédente (fig. 47), et postérieur; — æ, æ, fibres 
venant des cordons poslérieurs et s'entre-croisant en x’: — P,P”, pyramides (partie 
moies constitués par la décussation précédente ; ñg. 17) ; — NR, noyau des corps resti- 
ormes. 


Kiss et Duvaz, Physiol. 2 
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mais bientôt ce raphé épais s'allonge d'arrière en avant, en passant 
cntre les cordons antéro-internes, qu'il sépare, et ne tarde pas à prendre 
la figure d'un cordon à coupe rectangulaire appliqué derrière la por- 
tion motrice des pyramides et divisé en une moilié droite et une moitié 
gauche, d'autant plus distinctes que l’entre-croisement s'achève ; lors- 
que celui-ci est complété, les deux cordons postérieurs de la moelle se 
trouvent, en définitive, appliqués à la porlion motrice des pyramides, 
dont ils constituent la couche profonde ou sensitive. Cette parlie se- 
sitive des pyramides s'engage aussi dans la protubérance, la traverse, 
et vient prendre part à la constitution des pédoncules cérébraux; mais 


Ha 
(us 


Fia. 19. — Schéma d'une coupe de la partie moyenne du bulbe 
rachidien*. 


elle fait partie de l’élage snpérieur des pédoncules et va se perdre, 
d'aprés nos propres recherches, dans les couches optiques, au lieu 
d'aller, connne la portion motrice, jusqu'au niveau des corps slriés, 
Que deviennent done les cordons antérieurs où antéro-internes de 
la moelle épiniére? Vu la disposition des enlre-croisements que nous 
venons de décrire, ces cordons, tout en restant parallèles, se (rouvent 
déplacés, de telle sorte que, antérieurs dans la moelle, ils occupent 
dans le bulbe sa partie centrale, puis répondent bientôt à sa face pos- 
térieure. On les voit ainsi, par suite de leur déplacement progressil, 
arriver jusqu'à la paroi inférieure du quatriéme ventlricule, c'est-à- 
dire qu'ils deviennent postéro-supérieurs. C'est dans cette situalion, 


* P, P, pyramides: — C, C, planchor du quatrième ventricule; — H, fibres rndictilaires 
A nerf grand hypoglosse ; — NIT, noyau classique du grand hypoglosse; — N'H’, noyait 
auressoire de l'hynoglogse; — S, noyau accessoire (moteur) des nerfs mixtes; — PN, noyau 
sensitif iles nerfs mixtes (glosso-pharyngien, pneumogaatrique, spinal); — NR, noyou 
es corpa restiformes; — CP, substance gélatineuse de Rolando (tête de la corno posté- 
ricure); — T, racino ascendante du trijumeau:; — M, fibres radleulaires du nort pneumo- 
gastrique; — Of, lame grise olivaire; — R, noyau juxta-olivaire iuterne* — T, noyeu 
juxta=olivaire externe; — x, æ&, raphé, 
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toujours sous-jacents au plancher gris du quatrième veniricule, qu'il 
iraversent la protubérance et viennent prendre part à la constitution 
de l'étage supérieur des pédoncules cérébraux pour aller pénétrer dans 


les couches optiques. 


Fonctions des faisceaux blancs faisant suite à ceux de la moelle, 
— L'anatomie suffit, jusqu'à un certain point, pour établir les fonc- 
tions des faisceaux blancs dn bulbe, puisqu'elle nous montre ces 
faisceaux, après entre-croisement, se continuant avec ceux de la 
moelle dont les fonctions sont à peu près établies. Du reste, lex- 
périence directe confirme les inductions anatomiques. Quoique tous 
les résultats expérimentaux ne soient pas hien concordants, il est 
suffisamment établi, par les vivisections de Longet, que l'excitation 
des pyramides antéricures produit des mouvements. Mais nous 
savons qu'en arrière ct un peu en dehors de la partie motrice des 
pyramides se trouve un cordon que l'anatomie amène à considérer 
comme un conducteur sensitif (V. ci-dessus, p. 78), et, en effct, 
d'après Vulpian, lorsqu'on excite les pyramides, il se produit à la 
fois des mouvements et de la douleur. Quant à la route directe ou 
croisée que suivent les divers conducteurs, nous savons qu'au- 
dessus du ticrs inférieur du bulbe tous les cordons blancs se sont 
entre-croisés, les uns successivement dans la moclle (p. 59), lex 
autres au niveau ct un peu au-dessus du collet du bulbe. Aussi toutes 
les lésions encéphaliques unilatérales frappent-elles le mouvement 


ct la sensibilité dans le côté opposé du corps. 


Mais, outre les faisceaux blancs qui, dans les parties supérieures de 
l'axe spinal, font suite aux faisceaux de la moelle, on trouve dans ces 
régions de nouvelles colonnes blanches. Dans le bulbe, ce sont d'abord 
les colonnes blanches qui occupent la place laissée libre par les cor- 
dons postérieurs, et qui forment les limites latérales du quatrième 
ventricule; ce sont, en un mot, les corps restiformes. Ces corps resli- 
formes, si bien nommés par les anciens processus cerebelli ad medul- 
lam oblongatam (Gn, fig. 21), paraissent être, en effet, des faisceaux 
blancs qui, venus du cervelet, descendent vers le bulbe où ils se 
résolvent, par leur face profonde ou adhérente, en une infinilé de 
tractus blancs, lesquels, sous le nom de fibres arciformes, sillonnent 
Ja substance du bulbe sous la forme de fibres à trajet curviligne, les 
unes superficielles, mais la plupart profondes. Dans la protubérance, 
à part quelques faisceaux nerveux radiculaires (trijumeau), on ne trouve 
comme fibres blanches Jlougitudinales que les faisceaux blancs précé- 
demment indiqués, c'est-à-dire (re, r, fig. 17, 18, 19, 21, 22, 23 et 21) 
la portion motrice des pyramides (continuant les cordons antéro-laté- 
raux), leur portion sensitive (cordons postérieurs de la moelle) et les 
cordons antéro-internes prolongés., Mais on trouve de plus, surtout 
dans les couches inférieures ou superficielles de la protubérance, un 


+6 DU SYSTÈME NERVEUX 


grand nombre de faisceaux blancs transversaux (pr, tig. 21, 22, 23). 
Ceux-ci (pédoncules céréhelleux moyens) forment une première couche 
inférieure ou superficielle qui recouvre les pyramides (portion mo- 
trice), et une seconde couche profonde qui passe enlre la portion 
motrice et la portion sensitive des pyramides et établit déjà ainsi une 
démarcation nette entre les faisceaux blancs longitudinaux qui forment 
l'étage supérieur ou calotte, et ceux qui formeront l'étage inférieur 
ou pied des pédoncules cérébraux. Enfin, indiquons encore ce fait 
qu'au niveau des pédoncules cérébraux de nouveaux faisceaux blancs 
viennent s'adjoindre aux faisceaux prolongés depuis la moelle: comme 
au niveau du bulbe (corps restiformes), ces nouveaux faisceaux blancs 
sont des fibres cérébelleuses : ce sont les pedoncules cérébelleux 
supérieurs, Les pédoncules cérébelleux supérieurs, émergeant du 
cervelet, occupent d’abord, sur les parties latérales de la moitié supé- 
rieure du quatrième ventricule, une position analogue à celle que les 
corps restiformes occupaient à la moitié inférieure de ce même ven- 
lricule; mais, à mesure qu'ils se dirigent en haut et en avant ils se 
rapprochent (1, 1, fig. 20) de la ligne médiane, pénètrent dans l'étage 
supérieur du pédoncule, et, sans se mêler intimement aux fibres blanches 
de cet étage, atteignent la ligne médiane, s’y entre-croisent, et, après 
une décussation complète, vont se perdre dans les couches optiques. 
En somme, les cordous blancs, dont nous venons de rappeler la 
disposition comme parties s'ajoutant aux cordons blancs médullaires 
prolongés, sont essentiellement représentés par les trois ordres de 
pédoncules cérébelleux ; or, nous verrons bientôt que les fonctions 
du cervelet, quoique mal définies encore, sont certainement en 
rapport avec la motricité ; c'est pourquoi les pédoncules cérébelleux 
paraissent présider à certaines coordinations des mouvements, 
c’est-à-dire que leur lésion ou leur excitation unilatérale produit 
une perte d'équilibre et des mouvements dans un sens plus où moins 
nettement déterminé. Ces mouvements (de roulement, de rotation 
en rayon, de manège, etc.) ont été beaucoup étudiés par les phy- 
siologistes, sans que les travaux entrepris à ce sujet aient encore 
jeté une lumière parfaite sus les fonctions des organes en question. 
Quoi qu’il en soit, il importe de bien fixerle sens de ces expressions, 
Jl est très facile de comprendre ce qu'on entend par un mouvement 
de manège de gauche à droite, car alors l’obsorvateur est sensé 
placé au, centre du cercle décrit par l'animal; mais il est souvent 
difficile de comprendre ce que dit l'observateur en parlant de rou- 
lement de gauche à droite, ou de droite à gauche. Nous dirons 
donc que « dans le mouvement de rotation (ou mouvement gira- 
toire, ou roulement), l'animal tourne autour d'un axe longitudinal 
qui traverscrait le corps dans sa longueur; cette rotation commence 
par une chute sur un côté, et le sens de la rotation ost déterminé 
par le côté par lequel a débuté la chute » (Beaunis). Enfin, outre le 
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mouvement de manège, qui n'a pas besoin d'être défini, et le mou- 
vement de rotation proprement dit (rotation sur l'axe), on a encore 
décrit un mouvement de rotation en rayon de roue. « Dans ce 
cas, l'animal tourne autour du train postérieur qui sert d'axe, la 
tête se trouvant à la circonférence du cerele. Ce mode de rotation 
ue se produit, du reste, qu'assez rarement. » 

Ces mouvements de rotation se produisent dans les cas de lésions 
expérimentales on pathologiques des pédoncules cérébelleux ; ils 
sont variables selon que tel ou tel pédoncule a été atteint, et selon 
que la lésion a portè sur telle ou telle de ses parties. 1° La 
lésion d'un pédoncule cérébelleux moyen détermine la rotation 
autour de l'axe; si la lésion atteint la partie postéricure, la rotation 
se fait du côté lésé (Magendie); si c'est la partie antérieure qui 
est atteinte, la rotation se fait du côté opposé. 20 La lésion des 
pédoncules cérébelleux inférieurs ne produit que rarcment des 
mouvements circulaires, mais amène l'animal à prendre une atti- 
tude particulière et qui rentre dans l’ordre général des phénomènes 
précédents : le chien, par exemple, se roule en cercle du côté de 
la lésion, c'est-à-dire que le corps s’incurve en are de ce côté. 
Cette lésion, comme l'a démontré Brown-Séquard, ne produit pas 
de trouble de Ja sensibilité; on ne peut donc considérer les corps 
vesliformes (pédoncules cérébelleux inférieurs) comme des voies 
centripètes prolongeant jusque dans le cervelet les conducteurs 
sensitifs de la moelle, ainsi que l'avait pensé Longet. 30 La lésion 
d'un pédoncule cérébelleux supérieur produit un mouvement de 
Manège du côté opposé au pédoncule atteints mais ce mouvement 
ne se produit que quand on a lésé non seulement le pédoncule céré- 
belleux supérieur (processus cerebelli ad testes), mais encore une 
partie du pédoneule cérébral sous-jacent, 


L'opinion la plus vraisemblable pour expliquer les mouvements de 
rotation déterminés par les lésions unilatérales d'une partie de l'ence- 
phale est celle qui a fait dépendre ces mouvements d'une tendance au 
vertige, provoquée par la rupture de l'équilibre fonctionnel des deux 
moiliés symétriques de la région de l'eucéphale qui est lésée, soit qu'on 
admelle, dans chacun des pédoncules de chaque côté, l'existence d’une 
force tendant à faire tourner l'animal dans un sens, soit qu’au lieu de 
forces excilalrices on admette l'existence de forces modératrices dans 
chaque ordre de pédoneules; en tout cas, comme une simple piqère 
peut produire les mouvements de roulement et que dans ce cas l'abo- 
lition des fonctions de la partie piquée ne saurait être mise en question, 
il semble plus rationnel d'admettre, d'une manière générale, que ces 
phénoménes sont dus à une excitation plutôt qu'à nne paralysie (sup- 
pression de fonction) des pédoncules. Les expériences inslituées à ce 
sujet par Vulpian ont fait connaître un certain nombre de faits non 
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signalés avant lui, entre autres la coexistence assez fréquente de la 
tendance au mouvement de rotation sur l'axe longitudinal du corps, 
avec la tendance au mouvement de rotation en circuit plus où moins 
restreint, observation que Vulpian a faite sur les mammifères, les têtards 
de grenouilles, les grenouilles elles-mêmes et les poissons, et qui a été 
plus tard faite aussi par Baudelot sur ces derniers animaux, C'est 
qu'en effet les mouvements de rotation produits par des lésions uni- 
latérales de l'isthme encépalique sont aussi apparents chez les verté- 
brés inférieurs que chez les mammifères; ce sont tantôt des mouve- 
ments de manège, tantôt un mouvement giratoire ou de rotation sur 
l'axe. D'après les recherches de Prévost, le sens du mouvement 
sur l'axe est le même que celui de manège, et ces deux mouvements 
s'exécutent dans le sens indiqué par la déviation des yeux. Si le sens 
de la rotation est variable dans ce cas, suivant le point de l'isthme qui 
a été atteint, c'est que les entre-croisements des fibres nerveuses ne 
sont pas encore complels au niveau de l'isthme; ils se complètent à 
mesure que l'on monte vers 
les noyaux des hémisphères. 
Enfin, Prévost a remarqué 
qu'il n’est pas rare d'observer, 
pendant les premiers moments 
qui suivent l'opération, un 
mouvement de manège dans 
le sens opposé à celui qui s'é- 
tablit définitivement quelques 
instants plus tard. 

b) Substance grise. — 
Pour s'orienter dans l'étude 
de la substance grise du bulbe, 
il faut d'abord jeter un coup 
d'œil sur les formes extérieu- 
res que présente la face pos- 
térieure (grise) de cet organe: 
quand ou met à jour: celle face, 
c'est-à-dire le plancher du 
quatrième ventricule, en en- 
levant le cervelet et section- 
nant ses pédoncules (fig. 20: 
1, pédoncules céréhelleux su- 
périeur; 2, idem moyen; 3, 
Fia. 20. — Position des noyaux des nerfs idem inférieur), on voit que ce 

bulbo-protubérantiels relativement au plancher, en forme de losange, 

plaucher du quatrième ventricule. correspond à la fois à la face 
postérieure du bulbe et de Ja 

prolubérance, et qu’il présente de légéres saillies formées par les 
nerfs (8, nerf acoustique) ou par les noyaux des ners; — B, région 
d'où naît la partie sensible du trijumeau (locus cæruleus des auteurs 
allemands); — C, saillie correspondant au noyau commun du facial et 
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du moteur oculaire externe; — À, région du noyau du moteur oculaire 
commun et du pathétique (au-dessous eb autour de l'aqueduc de 
Sylvius); — D, noyau de l'acoustique; — F, du grand hypoglosse: — 
E, saillie qui correspond, successivement et de haut en bas, aux noyaux 
du glosso-pharyngien, du pneumo-gastrique et du spinal (jusque dans 
la moelle cervicale). 

Si maintenant on cherche à compléter cette première étude par l'in- 
spection de coupes faites à différents niveaux dans le bulbe et la protu- 
bérance, il semble que la substance grise de ces parties ne rappelle 


il 


A 


HN 


M) 


Fi. 21, — Schéma d'une coupe au niveau de la ligne de jonction 
du bulbe et de la protubérunce*, 


en rien la disposition de la substance grise de la moelle, Mais une étude 
attentive de nombreuses coupes échelonnées graduellement de bas en 
haut permet de constater qu'il est possible de reconnaître, dans le 
bulbe, la protubérance et les pédoncules cérébraux, des parties grises 
dout les unes représentent les cornes antérieures ou les cornes posté- 
rieures de la moelle prolongées jusque dans les étages supérieurs 
(comme les cordons blancs méilullaires), tandis que les autres sont des 
amas gris surajoutés (de même que les cordons blancs surajoutés: 
corps restiformes, pédoncules cérébelleux). 

a) Masses grises qui prolongent les cornes antérieures. — Ces 
masses représentent les noyaux d'origine des nerfs moteurs bulbaires 


* P,P, Pyramides; — Pr, Pr, fibres transversales de ln protuhérnnce: — entre les 
couches diverses de ces fibres sont irrégulièrement stratifiés des amas de subslance grise; — 
ME, ME, racines du nerf moteur oculaire externe ; — M, noyau commun du moleur oculaire 
externe et du facial: — F, T, fasciculus teres (porlion verticale de l'anse du facial); — 
I, E, noyau inférieur du facial (dans lequel prennent naissance les fibres radiculaires qui 
vont former le fusciculus teres); — GP, substance gélatineuse de Rolanda (tête de la 
corne postérieure) : — "l', racine ascendante du trijumeau; — AC’, substance grise du 
plancher du quatrième ventricule (noyau de l’acoustique); — AC, tronc du nerf acoustique, 
— e, 3a racine externe: — GR, corpa restiforme. 
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et protubérantiels. Lorsque les cordons antéro-latéraux ont, par leur 
‘décussation, décapité les cornes anlérieures (fig. 17 et 18, p. 72 et 73), 
ainsi que nous l'avons décrit précédemment, chacune de ces co:nes se 
trouve divisée en deux parties distinctes: 1° l'une, la base de la corne, 
reste contiguë au canal central (R'a’, 17, et ca’, fig. 18), se pro- 
longe sur toute la longueur du plancher du quatrième ventricule, 
de chaque côté de la ligne médiane, et y forme les amas connus sous 
le nom de noyau de l'hynoglosse (nn, fig. 19), de noyau commun 
du facial et du moteur externe (facial supérieur; m, fig. 21); plus 
haut, au niveau des pédoncules cérébraux, au-dessous de l'aqueduc de 
Sylvius et de chaque côté de la ligne médiane, ce prolongement de 


Fig. 22. — Schéma d'une coupe de la protudérance au niveau 
de son bord inférieur”. 


la base de la corne an!érieure s'éteint en formant le noyau d'origine 
du moteur oculaire et du pathétique (c'a', fig. 24 ci-après, p. 82). 
20 L'autre partie, la tête de la corne décapitée, se trouve rejetée en 
avant et en dehors (ca, fig. 18), mais elle ne disparaît pas, comme on 
a paru généralement le croire; seulement les amas gris qu'elle forme 
sont coupés et fragmentés par le passage des fibres arciformes venues 
du corps restiforme. Une étude attentive, à l'aide de nombreuses 
coupes, permet de constater que cette parlie toute périphérique el 
isolée de la corne antérieure donne naissance d'abord à la formation 
grise connue sous le nom de noyau antéro-lutéral depuis les travaux 
de Stilling, Kœlliker, L. Clarke et J. Dean. Ce noyau antéro-latéral 
(set n'n’, fig. 19) est le noyau moteur des nerfs mixtes, c'est-à-dire du 
spinal, du pneuno-gastrique et du glosso-pharyngien (s, fig. 19); il 


* P, Pr, T, CP, ME, M, comme dana la figure précédente; FT, partie supérieure du 
fusciculus teres se racourhant en dehors, puis en avant, pour former le facial (qui se 
dirige vers son lieu d'émergrnce F, F’), et recevant encore quelques fibres radiculaires du 
noran Inférieur (F1); — OS. olive supérieure ; — A’, noynu de l'acanelique. 
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représente aussi, par ses parties les plus internes (le plus souvent frag- 
mentées par le passage des fibres arciformes), un noyau antérieur 
accessoire de l'hypoglosse (n'u', fig. 19). Plus haut. an niveau du 
plan de séparation entre le bulbe et la protubérance, les formations 
grises qui font suite au noyau antéro-latéral, c’est-à-dire à la partie 
détachés de la corne antérieure, sont représentées par le noyau infé- 
rieur du facial (F1, fig. Èl et 22), et par le noyau Masticateur du 
{rijumeau, ce dernier noyau étant situé en pleine protubérance, à pen 
prés au niveau même de l'émergence du nerf (Ma, fig. 23). 

b) Masses grises qui prolongent les cornes postérieures. — Les 
cornes postérieures sont décapitées, comme les cornes antérieures, 
mais seulement par le passage des cordons postérieurs marchant vers 


À | taani 
QE ES PAP , 


TS 


Fia. 23, — chéma d'une coupe de la protuhérnnce au niveau de l'émergence 
de la cinquième paire (n. trijumeau)". 


leur décussation, ainsi que nous l'avons décrit précédemment (fig. 18, 
pe 73); comme pour les cornes antérieures, une partie des cornes 
postérieures, leur base, reste contre le canal central, el une autre 
partie, la {êle, est rejetée vers la périphérie. 

do La base de la corne poslérieure présente des modifications impor- 
tantes au-dessous du niveau où les cordons postérieurs se dirigent 
vers leur décussation (fig. 11); elle envoie, en effet, dans la partie la 
plus interne de ces cordons (dans les cordons grêles on pyramides pos- 
téricures) uu prolongement gris, dont la signitication est inconnue et 
qu'on à nommé noyau des cordons gréles ou des pyramides posté. 
rieures (NP, fiz. {7 et 18); plus haut, un prolongement semblable va 


*L,P, Pyramide: — Pr, Aber: transversales de la protubérance avec stratifications d: 
substance grise; — TI, substance grise du plancher du quatrième ventricule (locus cæru- 
leus, fig. 20); — CP, substance gélatineuse de Rolando; — T, racine ascendante du triju- 
meau, 8e recourbant pour émerger do la protuhéranco (grosse racine ou rncine sensitive 
du trijumeau); — MA, noyau moteur du trijumeau; — M'A’, petite racine du trijumeau 
{nerf masticateur) ; — T’, la cinquième paire À non émergence. 
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s'irradier dans les corps resliformes el porie le nom de noyau resti- 
forme (NR, fig. 18 et 19). Mais à mesure que le canal central s'étale 
pour former le plancher du quatrième ventricule, la base de la corne 
postérieure, que ne recouvrent plus les cordons postérieurs, se trouve 
à découvert sur ce plancher (tig. 19), dont elle forme les parties externes 
(rx), en dehors des masses grises situées de chaque côté de la ligne 
médiane et appartenant à la base de la corno antérieure (nu). Il est, 
en effet, facile de comprendre que le canal central s'étalant en plan- 
cher du quatrième ventricule, les bases des cornes antérieures et posté: 
rieures, qui confinaient au canal, doivent devenir les parties grises de 
ce plancher etse placer, les cornes autérieures (base) en dedans, c'es'- 
à-dire de chaque côté de la ligno médiane, les cornes postérieures 
(base) en dehors. Ces masses grises externes, faisant suile, nous ne 
craignons pas de le répéter encore, à la base des cornes postérieures, 
se trouvent ici, comme dans la moelle, en rapport avec des racines 
sensitives, et, en effet, les noyaux qu'elles forment sont connus sous le 
nom de noyaux sensitifs des nerfs mixtes, c'est-à-dire du spinal, 
du glosso-pharyngien et du preumogasirique (PN, fig, 19); au-dessus 


Fia. 24 — Schéma d'une coupe des pédoncules cérébraux’, 


«le ces noyaux, elles constituent une vasle surface grise dans laquelle 
s'inplantent les barbes du calamus, et qui représente l'un des centres 
bulbaires du nerf acoustique (fig. 21) ; plus haut enfin, la base des cornes 
postérieures se termine en s'élalant sur la partie supérieure du plan- 
cher du quatrième ventricule, où elle forme l'une des masses d'origine 
du trijumeau (TT, fig. 23). 

20 La téte de la corne postérieure se trouve fortement rejetée en 
dehors, déjà au-dessous du nivean où s fait l'entre-croisement des 


+ P, P, Étage inférieur (pyramides); — N, N, locus niger; — OS, noyaux rouges do 
Stilling situés nu milieu de l'étage supérieur : — MO, MO, nerf moteur oculnire commun ; 
— C'A', noyau commun du molepr oculaire et du pathétique: — P, nerf pathétique; — CC, 
aquedue de Sylvius. 
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cordons postérieurs (V. fig. 18 et 19). Celte lête, suivant le mouve- 
ment général par lequel toutes les parties postérieures de la moelle se 
portent, dans le bulbe, en avant et en dehors, est dès lors fortement 
éloignée de sa congénère du côté opposé, de façon à atteindre les 
conches superficielles des parties latérales du bulbe; ce qu'on nomme 
en uualomic descriptive tubercule cendré de Rolando n'est autre 
chose que la tête de la corne postérieure devenue plus ou moins appa- 
renle à l'exlérieur, selon les sujets, tant est mince la couche de sub- 
stance blanche qui la sépare de la surface du bulbe. A mesure qu'on 
observe des coupes faites à un niveau plus élevé dans le bülbe et la 
protubérance, on voit toujours cetle tête de la corne postérieure (fig. 19, 
21, 22, 23) et on constate qu'elle accuse loujours une position de plus 
en plus antérieure ; en même temps, on voit se grouper à son bord 
externe (finalement bord antérieur), un cordon de fibres blanches (T, 
fig. 19, 21, 22, 23) qui montent avec elle jusque dans la partie moyenne 
de la protéburance. A ce niveau (fig, 23), ce cordon se dirige avant et 
forme la plus grande partie du trijumean, dont il représente la racine 
inférieure ou bulbaire; c'est à ce niveau que s'arrête la tête de la corne 
postérieure (fig. 23, ce). Nous avons vu que là aussi les masses de 
substance grise qui font suite à la tête de la corne antérieure consti- 
tuaient le noyau moteur (masticateur) du frijumeau et se terminaient 
À ce niveau. Les formations terminales des têtes des cornes antérieures 
et postérieures se trouvent ainsi côte à côte dans la protubérance; ces 
formations, c'est-à-dire ces noyaux terminaux, sont placés, au niveau 
de l'émergence du irijumeau, le noyau moteur en dedans, la masse 
grise dite noyau sensitif en dehors, absolument comme, sous le plancher 
du quatrième ventricule, les noyaux moteurs et les noyaux sensitifs 
sont disposés, les premiers de chaque côté de la ligne médiane, les 
seconds dans les régions latérales externes. 


Fonctions des parties grises faisant suite à l'axe gris de la 
moelle. — Dans l’isthme de l’encéphale, l'axe gris se trouve anato- 
miquemeut divisé en noyaux distincts; ces noyaux sont des centres 
réflexes particuliers, comme ceux que les expériences de Legallois, de 
Masius etVan Lair ont déterminés dans la moelle épinière. Ces centres 
réflecteurs président au fonctionnement des nerfs qui en partent, ct 
les données de l'anatomie sont complètement confirmées, sur ce point, 
par celles de la physiologie pathologique. 

Ainsi, Jes vivisections de Vulpian et Philippeaux ont prouvé 
que les masses grises désignées sous le nom de noyau du facial 
sont le véritable centre, le vrai foyer des actions réflexes du nerf 
facial. Il suffit que ce centre soit intact et que le facial soit en relation 
avec lui pour que les mouvements réflexes des muscles facianx 
puissent être mis en jeu. C’est ainsi que l’on voit, dans ces conditions, 
persister le clignement réflexe, soit provoqué, soit spontané. De plus 
çes expériences ont montré que le noyau d'origine du facial du câté 
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droit et le noyau d’origine du facial án côté gauche sont mis en 
communication Fun avec l'autre par des fibres commissurales, qui 
permettent et assurent le synchronisme du clignement bilatéral, 
En effet, une incision antéro-postérieure faite au milieu du sillon 
médian du quatrième ventricule abolit ce synchronisme. 

Le centre des mouvements réflexes involontaires, émotionnels, qui 
succèdent à une impression brusque de l’ouie, ce centre est dans la 
région bulbo-pretubérantielle, ainsi que devaient le faire prévoir les 
rapports anatomiques intimes des noyaux de l’acoustique avec les 
noyaux moteurs voisins. Du reste, les expériences de Vulpian sont 
très explicites à ce sujet. Si après avoir enlevé à un rat. par exemple, 
le cerveau proprement dit, les corps striés et les couches optiques, 
on vient à produire près de lui un bruit qu'on sait avoir habituelle- 
ment le privilège de faire tressaillir l'animal, on voit aussitôt celui-ci, 
très tranquille depuis l'opération qui lui a enlevé tout mouvement 
spontané, faire aussitôt un brusque soubresaut qui se reproduit 
chaque fois que le même bruit se renouvelle. Le centre de la sensi- 
bilité auditive excito-réflexe simple (sans participation de la 
mémoire et de l'intelligence) est donc dans la protnbérance, d’après 
cos expériences, 


La physiologie pathologique, À son tour, nous présente l'analyse 
d’affections bien déterminées qui ont leurs origines dans des lésions 
plus ou moins circonscrites des noyaux gris hulbaires, Est-il besoin 
de rappeler cette maladie à symptomatologie si curieuse découverte 
par Duchenne (de Boulogne) et caractérisée par une paralysie des 
muscles de la langue, du voile du palais et des lèvres ? C’est ce que 
Trousseau a appelé du nom de paralysie glosso-labio-laryngée 
(Troussean, Clinique médicale de l'hôtel-Dieu), et que les auteurs 
allemands désignent sous le nom de paralysie bulbaïre progressive. 
(V. Leyden, Traité des maladies de la moelle épinière, trad. par 
Richard et Viry, 1879.) Les troubles liés à la paralysie de la langue 
constituent le principal symptôme en même temps que le début de la 
maladie; l'orbiculaire des lèvres ne tarde pas à se paralyser à son 
tour; et enfin, dans les phases ultimes de la maladie, des symptômes 
plus graves se développent; accès d'étouffement, syncopes; à l'autopsie. 
on constate que les noyaux bulbuires de l'hypoglosse, du facial (noyau 
inférieur), des nerfs mixtes, sont attein{sd'une dérénérescence deleurs 
cellules, qui peuvent avoir subi une atrophie si complète qu'elles ont 
parfois complètemeut disparu. Les noyaux des hypoglosses sont ceux 
que l'on trouve constamuent le plus profondément altérés; ceux du 
spinal, du facial inférieur et du masticateur sont pris plus où moins 
profondément. 

La connaissance des noyaux des nerfs bulbaires et de leur situation 
ai contact des fibres blanches médullaires entre-croisées permet de se 
rendre compte de certaines formes de paralvsies intéressant la face où 
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quelques inuscles de la face d'un côté, et les membres du côté opposé 
(paralysies alternes de Gubler), Si nous nous rappelons le mode de 
groupement des noyaux d'origine des nerfs hulbaires, voici les déduc- 
tions que nous pouvons lirer à priori et que les faits cliniques viennent 
confirmer entièrement : 40 Supposons uns tumeur ou une lésion quel- 
conque désorganisant une des moitiés laté.ales de la région de la protu- 
bérance, ou de la partie supérieure du bulhe, ou de la partie postérienre 
des pédoncules cérébraux. A ces divers niveaux existent, soit le noyau 
du facial et du moteur oculaire externe, soitle noyau masticateur, soit 
enfin le noyau du moteur oculaire commun et pathétique. Tandis que 
Ja lésion des faisceaux blancs circonvoisins produira, en raison de 
l'entre-croisement de ces faisceaux au niveau du collet du bulhe, une 
hémiplégie du côté opposé à la lésion centrale, cette même lésion attei- 
gnant les noyaux sus-indiqués produira une paralysie directe dans le 
domaine du facialet du moteur oculaire externe, une anesthésie directe 
dans le domaine du trijumeau, avec une paralysie éralement directe 
du nerf masticateur, ou bien encore et selon le niveau, une paralysie 
directe du moteur oculaire commun ; et toutes ces paralysies directes, 
c'est-à-dire du côté même de la lésion centrale, présenteront, parce 
qu'elles atteignent le noyau même des nerfs, les caractères des para- 
lysies d'origine périphérique, c'est-à-dire qu'elles s'accompagneront 
de l'atrophie rapide des muscles et de la perte précoce de l'excitahilité 
électrique. 20 On pourrait concevoir un autre mode de paralysie alterne, 
quoiqu'il n'ait pas encore été observé cliniquement : ce serait une 
hémiplégie résultant d'une lésion unilatérale porlant sur l'extrémité 
inférieure du bulbe. Dans ce cas, on constaterait une hémiplégie des 
membres du côté opposé et une hémiplérie linguale dn même côté que 
la lésion. 

Ces quelques exemples nons suffisent pour montrer le rôle des 
noyaux gris du bulbe comme centres de phénomènes réflexes 
spéciaux aux nerfs correspondants, et pour faire sentir tout l'intérêt 
de ces études au point de vue du diagnostic des lésions localisées 
dans cette région, Mais les noyaux gris du bulbe, par leur groupe- 
ment, par leurs connexions intimes, président à quelque chose de 
plus qu'à de simples réflexes localisés dans le domaine de tel ou tel 
uerf bulbaire : ils président encore à l'association des divers actes de 
sensibilité et de mouvement destinés à assurer l'accomplissement 
de fonctions importantes, telles que la respiration, la déglutition, la 
circulation, ete.; en un mot, le bulhe, la protubérance et les 
pédoncules cérébraux jouent le rôle de centres coordonnateurs, 
et nous allons rapidement passer en revue les fonctions qu'ils 
dirigont. 

Expressions émotives excito-réfleres, — Ce que nous avons dit 
précédemment sur le rôle de la protubérance (p. 84), comme centre 
de la sensibilité auditive excito-réflexe, montre déjà que ce centre 
nerveux est le foyer excitateur de certains mouvements émotionnels: 
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c'est, en cffet, à la protubérance que, d'une manière générale, on 
paraît être autorisé à faire jouer le rôle le plus important dans les 
grandes expressions émotionnelles, dans le rire ct les pleurs, dans 
le cri do douleur, en un mot, dans l'expression involontaire. C'est 
dans co sens qu'il faut comprendre le nom de sensorium commune 
appliqué à la protubérance, En effet, lorsque, commo l'a fait Vulpian. 
on enlòvo à un animal successivement les corps striés, les couches 
optiques, los tubercules quadrijumeanx et le cervelet, on constato 
que, malgré ecs mutilations, l'animal manifeste oncore, par den 
ugitations caractéristiques ct par des cris d'une nature plaintive, 
la doulour qu'il ressent lorsqu'on le soumet à de vives excitations 
extérieures, lorsqu'on écrase uno de ses pattes entre les mors d'une 
forte pince, lorsqu'on excile un nerf mis à nu. Si alors on détruit 
la protubérance elle-même et la partie supérieure du bulbe, aussi- 
tôt l'animal cesse de répondre aux mêmes excitations par les 
mêmes cris ct la même agitation. « Ce ne sont plus ces cris pro- 
longés indubitablement plaintifs, que l'animal pousse successive- 
ment, au nombre de plusicurs pour une seule excitation; c'est alors 
uu cri bref qui se produit, toujours le même, unique pour une seule 
excitation, comparable enfin à ces sons qu'émettent certains jouets 
d'enfants, dépourvu, cn un mot, d'aucune espèce d'expression, ct, par 
conséquent, véritable cri réflexe. » L'animal qui vient de perdre sa 
protubérance a donc perdu un centre perccptif des impressions 
sensitives, tandis que l'on voit se continuer encore chez lui la circu- 
lation, la respiration ct les autres fonctions dout les centres coor- 
dounateurs sont en partie dans la moelle et en partie, nous allons le 
voir, dans les deux tiers inférieurs du bulbe. Done les impressions 
sensitives perçues par la protubérance peuvent provoquer des mou- 
vements complexes sans la participation du cerveau proprement dit, 
ct, par conséquent, sans intervention de la volonté : aussi a-t-on 
très heureusement proposé d'appliquer à ces phénomènes le nom de 
sensitivo-moteurs où sensori-moteurs (Carpenter, Vulpian), par 
opposition à l'expression de phénomènes idéo-moteurs, réservés 
pour les mouvements que provoquent les idées, c'est-à-dire lo 
fonctionnement des hémisphères cérébraux. 

Respiration. — Le rôle du bulbe dans la coordonnation des divers 
actes qui ont pour but l'hématosc sera étudié à l'article RESPIRATION. 
Nous rappellerons done seulement ici que le nœud vital, découvert 
par Flourens, siège à la partie inférieure du plancher du quatrième 
ventricule (vers la pointe du V du calamus scriptorius). Le nom 
singulier donné par Flourens à cette partie circonserite des centres 
nerveux est justifié, jusqu’à un certain point, parce que la section, 
ou simplement la piqûre de cette région, arrête immédiatement la 
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respiration (et non, comme on l'a prétendu, los mouvements du 
cœur) et produit une mort subite chez les animaux à sang chaud: 
mais si on supplée au manque de mouvements respiratoires 
spontanés par l'insufflation du poumon et la respiration artificielle, 
on peut prolonger la vie des animaux. La mort n'est donc pas due, 
dans l'expérience de Flourens, à ce qu'on serait allé atteindre lo 
siège mystérieux d’un principe inconnu de la vie, mais simplement 
à ce qu’on a détruit Je lieu où s’enchaînent et se coordonnent los 
mouvements respiratoires. 

Cœur et circulation. — L'excitation du bulbe par un fort 
courant d’induction produit un arrêt du cœur : nous avons vu que lo 
pucumogastrique est le nerf modérateur du cœur, et que sou 
excitation produit l'arrêt de cet organe en diastole. 1l est donc 
probable que dans l'expérience sus-indiquée on agit sur le noyau ou 
sur les fibres radiculaires des pncumowastriques. On n'a pas précisé 
davantage les parties du bulbe qui seraient le centre coordonna- 
teur des mouvements du cœur. Quant à l'étude des centres vaso- 
moteurs placés dans le bulbe, nous renvoyons au chapitre vaso- 
MOTEURS. 

Déglutition, phonation. — On ne possède non plus aucune notion 
sur un centre coordonnateur des divers éléments moteurs qui, du 
bulbe, vont présider aux mouvements de la déglutition et de la 
phonation. 

Centres sécrétoires.— Los expériences de Cl Bernard ont montré 
que la lésion de certaius points du plancher du quatrième ventricule 
produit des modifications bien déterminées dans un grand nombre de 
sécrétions. Comme le mécanisme de ces effets sera discuté plus loin 
(V. vaso-moteurs et sécrétions), nous nous contenterons d'indiquer 
ici uniquement les résultats obtenus : 10 la piqüre, au niveau des 
origines du pneumogastrique produit un diabète temporaire; pour 
que l'opération sur le lapin réussisse Dien, la piqûre, dit CI. Ber- 
nard 4, doit porter entre les tubercules de Wenzel (origine des nerfs 
acoustiques) ct les origines des pneumogastriques (V. fig. 25); 20 une 
pbiqüre portée un peu plus bas produit la polyurie simple: 3e portée 
un peu plus haut, elle produit l'albuninurie. On trouve done, 
dans une étendue restreinte du plancher du quatrième ventricule. 
une série de points dont la lésion influe sur la sécrétion urinaire, 
tantôt en en modifiant simplement la quantité, tantôt en y déter- 
minant la présence anormale du sucre ou de l'albumine. La clinique 
a présenté des faits du modifications semblables de la sécrétion 


t Claude Bernard, Leçons sur la physiologie et la pathologie du système 
merveux. Paris, 1858, t. I, 
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uripaire par suite de lésions bulbaires; 4° une piqûre faite un peu 
plus haut que les précédentes, au niveau de la partie la plus large 
du planchor du quatrième ventricule (région bulbo-protubérantielle), 
produit une exagération de la sécrétion salivaire. 


Ce que nous venons d: voir relativement aux fonctions centrales du 
bulbe etde la protuhérance nous montre que ces parties représentent 
des centres plus élevés, plus nobles, pour ainsi dire, que les centres 
inférieures ou médullaires ; ici les actes réflexes se combinent, se coor- 
donnent, prennent notamment un caractère expressif et jusqu'à un 
certain point instinctif. Encore quelques degrés à franchir dans notre 
marche ascensionnelle vers les masses grises corticales des hémi- 
sphères, et nous verrons successivement apparaître les lieux coordi- 
naleurs des actes instinclifs proprement dits et des actes intellectuels. 
Rien nest plus instructif qre 
cetle gradation des centres 
échelonnés dans l'axe nerveux 
cérébro-spinal, gradation dont 
CL. Bernard a si bien signalé 
lasignification générale, « Cha- 
que fonction, dil-il (discours 
de réception à l'Académie 
française), chaque fonction du 
corps possède ainsi son centre 
nerveux spécial, véritable cer- 
vean inférieur dont la com- 
plexité correspond à celle de 
la fonction elle-même. Ce sont 
les centres organiques ou 
3 j fonctionne!s qui ne sont pas 
Fia. 24. — Plancher du quatrieme ventricule encore lous connus, et dont la 

chez le lapin, de FU ie 

physiologie expérimentale ac- 
i croit tous les jours le nombre. 
Chez les animaux inférieurs, ces cenlres inconscients constiluent seuls 
le systéme nerveux; mais dans les organisme élevés, au-dessus des 
centres nerveux fonctionnels, inconscients, viennent se placer les centres 
instinclifs proprement dits. Hs sont le siège de facultés également 
innées, dont [a manifestation est involontaire, irrésistible et indépen- 
dante de l'expérience acquise (ex. du canard et du castor). Ily a donc 
des intelligences innées ; on les désigne sous le nom d'insténets. 
Ces facullés sont invariables et incapables de perfectionnement; elles 
sont imprimé:s d'avance dans une oganisation achevée et immuable 
et sont apportées toutes faites en naissant, soit comme conditions immé- 
diales de viabilité, soit comme moyens d'adaptation à certains modes 

d'existence néessaires pour assurer le maintien des espèces. » 

Outre les pariiss grises qui font suite à l'axe gris de la moelle, le 
bulbe et la protubérance renferment encore des masses grises parti- 
culières, telles que les olives, les noyaux rouges de Stilling, la 
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substance du locus niger. Pour ce qui est de la physiologie de ces 
parties grises surajoutées, nous ne possédons sur leurs fonctions aucune 
donnée expérimentale; il a été fait sur elles des hypothèses plus ou 
moins ingénieuses, plus ou moins vraisemhlables, lesquelles ont unique- 
ment pour base quelques faits indécis d'anatomie comparée, quelquefois 
d'anatomie pathologique, mais jamais aucun résultat expérimental. 
C'est ainsi que Schrôder van der Kolk a fait des olives bulbaires un 
centre de coordination pour les mouvements de la parole; semblable- 
ment les olives protubérantielles (olives supérieures OS, fig. 22, p. 80) 
seraient pour le même auteur un centre coordinateur pour le facial, 
c'est-à-dire pour l'expression mimique. 

Quant à la substance grise du Zocus niger, à celle des noyaux rouges 
de Stilling, on a usé de plus de réserve à leur égard, et, en l'absence 
de toute donnée physiologique. on s’est abstenu de faire même des 
hypothèses sur leur fonction. 


C. — TEBERCULES QUADRIJUMEAUX 


Les fonetions des tubereules quadrijumeaux sout en rapport 
avec les perceptions visuelles, du moins avec la coordination des 
mouvements des globes oculaires et des mouvements réflexes qui 
aménent la dilatation ou le resserrement des deux iris (Herbert 
Mayo, Flourens); mais, en l'absence des hémisphères cérébraux, 
les impressions lumineuses, quoique parfaitement perçues (l'animal 
suit des yeux et de la tête les mouvements d'une bougie allumée), ne 
sont pas conservées et ne peuvent pas donner lieu à une élaboration 
intellectuelle ; ce sont, à ce point de vue seulement, des sensations 
imparfaites : l'animal voit, mais il ne regarde pas spontanément. 
Les tubereules quadrijumeaux sont aux sensations visuelles ce que 
la protubérance est, en général, aux sensations de tact, de dou- 
leur, ete. Il est probable que ces tubercules président encore à 
d'autres fonctions, jusqu’à présent indéterminées, puisqu'on les voit 
très développées chez les animaux complètement privés de la vue 
(Taupe asiatique, Gécilie, Myxine) ; aussi Serres avait-il considéré 
ces organes comme des centres de coordination des mouvements. 


Les excitations porlées dans la région des tubercules quadrijumeanx 
donnent lieu à des troubles du mouvement (Serres, Flourens), mais ces 
effets paraissent tenir à ce que les pédoncules cérébraux, où tout au 
moins les pédoncules cérébelleux supérieurs sont fatalement atteints 
dans les expériences de ce genre. C'est qu'en effet les blessures des 
pédoneules cérébraux et même celles des hémisphères cérébraux (dont 
ils représentent les fibres afférentes et efférentes) produisent aussi, soit 
dit en passant, des mouvements de rotation qui, du reste, rentrent tous 
dans la variété des mouvements de manège, Ic cercle décrit étant plus 
oumoins décrit. D’après les expériences de Prévost. co mouvement de 
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manège aurait lieu, dans ce cas, invariablement du côté de l'hémis- 
phére lésé, Ce mouvement devient plus manifeste quand on atteint les 
couches profondes de l'hémisphère (corps strié, couches optiques et enfin 
pédoneule cérébral). Il n'y a donc pas à parler avec certitude de 
lubercules quadrijumeaux, comme organes coordinateurs des mouve- 
ments généraux, 


D, — HÉMISPHÈRES CÉRÉBRAUX 


a) Fonctions générales des centres cérébraux 
proprement dits. 


En généralisant l'expression de phénomènes réflexes, nous 
pouvons l'appliquer aux phénomènes qui se passent entre la moelle 
et l'encéphale. En elfet, le cerveau ne paraît communiquer directe- 
ment avec aucune des: parties de la périphérie, il ne peut percevoir 
que ce qui se passe dans la moelle; puis, dans le cerveau, les 
réflexes se font pour ainsi dire à l'infini, entre les nombreux centres 
réunis par des commissures multiples; et c'est après cette série 
d'actions, qui en partie constituent pour le moi ce qu'on appelle la 
perception, que le cerveau réagit sur la moelle et de là sur l'exte- 
rieur, dans les phénomènes qui sont considérés comme volontaires. 

Sensations. — Le cerveau cst donc le siège du phénomène de la 
perception, sous l'influence d’un agent extérieur dont l'action luj 
est transmise par les nerfs périphériques et par la moelle, En cltet, 
la perception ne se produit pas dans le sommeil, pendant lequel le 
cerveau est hors de service (V. plus haut, p. 86, le rôle de la 
protubérance comme siège des sensations brutes, c’est-à-dire qui 
ne se transforment pas en idées). 

Les phénomènes de perception se divisent en: ceux qui nous 
donnent des renseignements précis sur les objets extérieurs: ce sont 
les sensations spéciales, que nous étudierons à propos des organes 
des sens ; et ceux nommés sensations générales, qui nous aver- 
tissent sculement des modifications que subissent nos organes, sans 
donner de renseignements précis sur la nature des agents qui 
amènent ces modifications : la douleur est le type de cette seconde 
espèce de sensations. On trouve des transitions entre ces deux espèces 
de sensations, que l’on nomme encore les premières objectives ct les 
secondes subjectives. 

Les sensations générales ou subjectives peuvent elles-mêmes 
présenter deux formes: dans la première forme, la sensation (de 
douleur, par exemple) se localise parfaitement, comme la sensation 
d’une brûlure sur un point de notre tégument; dans la seconde forme, 
au contraire, la sensation est vague et difficile à localiser, comme 
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le malaise général que fait éprouver un commencement d'asphyxie. 
On a cherché à exprimer cette différence en appliquant à cette 
dernière forme de sensation le nom de sentiment et réservant à 
la premiere celui de sensation proprement dite. Mais une même 
influence peut faire naître à la fois une sensation générale localisée, 
ct une sensation vague ou sentiment. C'est ainsi que la faim se 
manifeste par une sensation que nous localisons en général dans le 
creux epigastrique (estomac), et par un sentiment vague et indéfini 
qu'on éprouve dans tout l'organisme ct qui s'étend jusqu'aux extré- 
mités sous forme de fatigue. Il en est de même de la soif, qui se 
traduit par une sensalion gutturale, ct un sentiment général de 
langucur. 

Les sensations localisées se produisent d'ordinaire sous l'in- 
Iluenco d'une action extérieure portée sur une partie déterminée de 
nos surfaces, et parviennent aux centres nerveux par des nerfs 
toujours également déterminés. Mais si une cause vient agir sur ces 
nerfs en un point quelconque de leur trajet, nous percevons la 
sensation qui en résulte comme se produisant vers le point de la 
surface d’où viennent les nerfs en question. Si l’on comprime brus- 
quement le nerf cubital vers la partie postéro-interne du coude 
(gouttière épitrochléo-olécrânienne), c'est vers l'extrémité cutanée 
de ce nerf, c’est-à-dire vers la partie interne de la main (et surtout 
vers le petit doigt) que nous localisons l'impression douloureuse ainsi 
produite. Ge phénomène constitue ce qu'on nomme l'excentricité des 
sensations. Quel que soit le point où le nerf est atteint, la sensation 
est toujours excentrique; même quand le centre nerveux est atteint, 
c'est à l'extrémité périphérique du nerf sensitif en rapport avec ce 
centre que nous localisons la sensation. Les malades frappés d’apo- 
plexie cérébrale se plaignent de douleurs périphériques dont la cause 
ext entièrement centrale, 

Ces considérations nous donnent la clef du mécanisme par lequel 
se produisent les hallucinations, dont la cause réside dans l'encé- 
phale et qui donnent lieu à des sensations que le malade rapporte à 
la périphérie. 

C'est ainsi que s'expliquent également les sensations associées : 
une sensation extérieure parvenant à un Centre nerveux peut yv 
produire une excitation assez forte pour s'irradier vers des centres 
voisins ; ceux-ci nous donneront alors des sensations identiques à 
celles que nous éprouverions s'ils avaient été mis en jeu par les nerfs 
qui les font communiquer avec la périphérie. Ainsi, un corps intro- 
duit dans l'oreille (conduit auditif externe) peut produire comme 
sensation associée un senliment de chatouillement dans l'arrière- 
gorge, par suite la toux et même le vomissement. Ces associations 
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se font dans ce cas, gråce au voisinage du noyau gris central du 
trijumeau et du noyau du glosso-pharyngien et du pneumogastrique, 
d'où irradiation des excitations perçues par le premier jusque sur les 
seconds. (V. les fig. 49 et 21, p. 74 et 79.) Assez rares à l'état uor- 
mal, ces sensations associées ou sensations sympathiques, sont très 
communes dans l'état de maladie: tels sont le point de côté, la 
uévralgio"hrachiale, dans la pleurésie; la douleur de l'épaule droite, 
dans les maladies du foie ; les sensations de démangeaison qu’éprou- 
vent au bout du nez les enfants dont l'intestin est tourmenté par des 
parasites; les névralgies si diverses qui accompagnent souvent les 
maux d'estomac, etc. 

Mémoire et volonté. — Enfin les sensations présentent encore ce 
fait particulier qu’elles peuvent être emmagasinées dans les organes 
cérébraux ; les impressions s’y fixent, pour reparaître plus tard: 
ainsi se produisent les phénomènes désignés sous le nom de mémoire, 
Les sensations, ainsi conservées comme à l'état latent, reparaissent 
alors, par un mécanisme analogue à celui des sensations associées, 
ot la eviviscence d’une sensation particulière peut amener celle 
d'unc foule d'autres voisines ou analogues : une idée en appelle une 
autre; c'est ce qu'on appello l'association des idces. 

Tous ces phénomènes (perception avec mémoire, idées, volonté) 
sont aujourd'hui parfaitement localisés dans la couche grise corticale 
des circonvolutions cérébrales : cette partie des hémisphères céré- 
braux est, en un mot, le siège des facultés intellectuelles et instinc- 
tives. En effet, Flourens a montré qu'un animal privé de ses lobes 
cérébraux prend l'air assoupi, n'a plus de volonté par lui-même, ne 
se livre à aucun mouvement spontané; mais quand on le frappe, 
quand on le pique, il affecte encore les allures d'un animal qui se 
réveille, Si c’est un oiseau, il ne vole que quand on le jette en Pair: 
si c'est une grenouille, clle ne saute que quand on la touche. 
Flourens semblait en conclure que l'animal n’avait plus de sensation. 
Il est bien plus légitime de dire que les actions que nous venons 
d'indiquer ne peuvent s'opérer sans être provoquées par des sensa- 
tions; seulement elles ne sont pas raisonnécs: l'animal s'échappe 
sans but; il n'a plus de mémoire el va se choquer à plusieurs re- 
prises contre le même obstacle. On peut donc dire que les lobes 
cérébraux sont le réceptacle principal où les sensations se trans- 
forment en perceptions capables de laisser des traces et des souvenirs 
durables; qu'ils servent, en un mot, de siège à la mémoire, pro- 
priété au moyen de laquelle ils fournissent à l'animal les matériaux 
de ses jugemeuts : ils sont le siège de l'intelligence, et de la 
plupart des instincts chez les animaux. 

La fonction des lobes cérébraux, comme organes de l'intelligence, 
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se trouve établie non seulement par la physiologie et la patho- 
logic, mais encore par l'anatomie comparée, c’est-à-dire par les 
rapports évidents entre le degré d'intelligence ct le degré de déve- 
loppement des hémisphères. L'encéphale de l’homme blane père 
en moyenne 1.300 grammes; dans ce chiffre, le cerveau propre- 
ment dit représente environ 1.200 grammes. L’encéphale du cheval 
pèse environ 650 grammes; celui du bœuf 500 grammes. Toutes 
les fois que, chez un homme blanc, le cerveau pèse moins de 
1.000 grammes, le sujet peut être classé parmi les idiots. 

Dans l’anomalie remarquable connue sous le nom de microci- 
phalie ct caractérisée par un arrêt de développement des lobes 
cérébraux (on en a trouvé dont le cerveau ne pesait que 
300 grammes), l'observation a établi que cet état coïncide toujours 
avec un avortement plus ou moins complet des facultés intel- 
lectuelles. Par contre, la plupart des hommes d'une intelligence 
supérieure ont eu un gros cerveau. Celui de Cuvier pesait 
1.830 grammes. 

Le phénomène central de la volonté nous échappe, du reste, à 
moins qu'il ne rentre dans la série des associations d'idées, Mais 
nous savons du moins que les lésions du cerveau détruisent les 
manifestations dites volontaires, paralysent les mouvements volon- 
taires d'une manière croisée : les mourements du côté droit du 
corps sont abolis par une lésion siégeant dans l'hémisphère gau- 
che, ct vice versa. Les nerfs centrifuges conducteurs de la volonté 
s’entre-croisent donc en s’éloignant du cerveau, Mais il ne faut pas 
localiser cet entre-croisement uniquement à l'extrémité inférieure 
des pyramides ; il se fait sur une région plus vaste, depuis ce point 
jusqu’à la partie la plus antérieure de la protubérance, Une lésion 
qui siègera en un point de cette étendue pourra donc atteindre à la 
fois des fibres déjà entre-croisées et des fibres qui ne le sont point 
encore, et produire ainsi ces curieuses paralysies alternes, qui 
sièent du côté droit pour la face, par exemple, et du côté gauche 


1 « Cette hypothèse ferait disparaître la difliculté de chercher dans 
l'organe centrat le commencement et la fin d'une série de dégagements non 
rythmiques et non continus (c'est-à-dire spontanés et sans cause physique). 
Dans ce ras, les phénomènes matériels qui se passent dans l'organe rentral 
ne se distingueraient des simples phénomènes réflexes que par une extension 
plus grande, soit dans le temps, soit dans l’espace, localisée dans de nombreux 
organes dont l'excitation est unie à la manifestation d'idées. Or, comme on 
peut admettre que toutes les idèes forment des séries non interrompues {des 
chaînes de pensées) dont lo point de départ se rattache à une excilalion ner- 
veuse (sensation) et dont le point terminal est à son tour une idée unie à une 
excitation nerveuse (volonté?) on n'aurait donc à chercher l'origine de toute 
excitation nerveuso volontaire que dans l'excitation d'un organe terminal 
nerveux périphérique. » (Hermann, Physiologie, trad. française, p. 437.) 
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pour le reste du corps. Dans la moelle, les conducteurs de la 
volonté se trouvent dans les cordons antérieurs et dans les latéraux. 
(Y. Physiologie de la moelle, p. 57 ct 59). 

Nous trouvons pour les phénomènes volontaires et pour les 
phénomènes de motilité en général des associations analogues à 
celles que nous avons trouvées pour la sensibilité, Un centre entrant 
vivement en action peut le faire de telle sorte que son activité 
s'irradie jusque sur des centres voisins. C'est là le mécanisme de 
tous les tics et de Dien des mouvements involontairement associés. 
C'est ainsi que pendant un cffort général ct intense, pour soulever 
un poids, par exemple, on contracte involontairement le muscle 
frontal; que, dans l'éternuement, on ferme énergiquement les 
yeux, etc. 

On peut dire qu'en général fous nos mouvements volontaires 
sont des mouvements associés, car nous ne pouvons contracter à 
part un muscle, mais bien un groupe de muscles; cette association 
est toute faite dans la moelle par certains groupements de globules 
ct de fibres, ct le cerveau ne fait qu'exciter ce groupe de globules; 
cette association se retrouve dans les mouvements purement réflexes, 
comme les mouvements de défense que l'on observe expérimentale- 
ment sur les animaux décapités. (Physiol. de la moelle, p. 67.) 


b) l'onctions spéciales de quelques centres cérébraux ou 
encéphaliques proprement dits. 


Nous avons déjà rapidement esquissé le rôle des differents centres 
de substance grise qui se trouvent à la base de l'encéphale, en les 
rattachant à la physiologie de la moelle épinière ; nous avons vu 
qu'il existait, au poiut de vue physiologique, une transition ménagée 
entre les centres médullaires ct les centres cérébraux proprement 
dits (V. Protubérance, p. 88). Si nous abordons l'étude de ces 
derniers, nous nous trouvons en général en face de données scien- 
tifiques très incertaines, ct nullement en rapport avec l'impatience 
que les philosophes ct les physiologistes ont montrée de tout temps 
à pénétrer les phénomènes intimes de la perception, de la pensée 
etude la volonté; aussi n’entrerons-nous pas dans le détail des nom- 
breuses hypothèses qui, jusqu'aux recherches expérhnentales de 
l'école moderne, ont constitué la physiologie des organes enecpha- 
liques, Jusqu'à ces derniers temps les philosophes (psychologues) 
et les physiologistes s'étaient refusés à chercher dans de justes 
limites un mutuel secours dans leurs études respectives; on recon- 
raft aujourd'hui qu'on ne peut étudier judicieusement l'homme on le 
dichotomisant, en l'étudiant, par exemple, simplement dans l'esprit, 
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sans tenir compte de la matière. De nombreux cfforts ont été faits 
pour amener une utile fusion entre la psychologie ct la physiologie. 

Couches optiques. — La physiologie des couches optiques est 
encore aujourd'hui entourée d’obseurité, malgré les travaux nom- 
breux dont ces gros noyaux encéphaliques ont été l'objet. Nous ne 
nous arrêterons pas «ur l'étude des mouvements de manège ou de 
rotation que leurs lésions peuvent amener, parce que ces troubles 
du mouvement peuvent être dus à ce que la lésion a atteint en même 
temps les pédoncules cérébraux sous-jacents, ou les pédoncules 
cérébelleux qui pénètrent dans les couches optiques. Nous ne nous 
arrêterons pas non plus à discuter l'opinion de Serres qui plaçait 
dans les couches optiques les centres des mouvements des membres 
antérieurs, et dans les corps striès ceux des mouvements des membres 
postérieurs; ni les faits expérimentaux ni les faits cliniques wont 
coufinné cette manière de voir. 

Aujourd'hui deux opinions principales, et qui ue sont pas sans 
rapport l'une avec l'autre, méritent principalement d’être indiquées 
ici relativement aux fonctions des couches optiques: c'est l'opinion 
de Imys, en France, celle de Meynert, en Allemagne. 

D'après Luys, la couche oplique est formée par quatre noyaux 
gris placés superficiellement et qui, d'après leur situation et leurs 
rapports anatomiques, sont classés par cet auteur en: 19 Noyau 
antérieur; du vohune d'un gros pois, ce noyau reçoit les fibres 
blanches qui composent le tænia semi-circulaire et qui, par leur 
extrémité inféricure, plongeraient dans un ganglion olfactif placé 
dans le point où la racine blanche externe de l'olfactif pénètre dans 
la substance cérébrale (derrière l'origine de la scissure de Sylvius): 
ce noyau antérieur serait done, dit Luys, en rapport ave: la récep- 
tion ct l'élaboration des impressions olfactives, Noyau moyen; 
plus volumineux que le précédent et placé immédiatement derrière 
lui, ce noyau serait en connexion avec les corps gonouillés, c'est- 
à-dire avec les nerfk optiques, et il serait nn lieu d'élaboration des 
sensations visuelles, qui de là seraient transmises dans les cir- 
convolutions des régions antéricures ct externes du cerveau (?). 
30 Noyau médian ; placé profondément dans l'épaisseur des 
couches optiques, ce centre recevrait la plupart des fibres centri- 
pètes médullaires, ot, par suite, les impressions de la sensibilité 
générale. 4° Noyau postérieur ; placé en arrière et un peu au- 
dessus du précédent, ce centre serait spécialement destiné à recevoir 
les impressions acoustiques. La couche optique, avec ses centres 
distincts pour chaque espèce de sensibilité, serait donc un lieu de 
réception des impressions sensitives: « Les impressions sensorielles, 
dit Luys, soil qu'elles émanent des plexus de la périphérie senso- 


Y6 DU SYST ME NERVEUX 


rielle, soit qu'elles soient irradiées des différents appareils de la vie 
végétative, traversent la série de ganglions qui se trouvent sur le 
trajet des différents nerfs sensitifs ct y subissent des modifications 
successives. Après avoir été ainsi successivement perfectionnées ct 
épurécs, ces impressions viennent toutes se concentrer dans les 
cellules ganglionnaires des différents centres de la couche optique. 
Ces noyaux absorbent ces impressions, les travaillent on quelque 
sorte, en leur faisant subir une action métabolique qui, en leur 
donnant une forme nouvelle, les rend plus perfectionnées et plus 
assimilables pour les éléments de la substance corticale où elles 
vont se répartir. » 

I! faut remarquer que la théorie de Luys sur les fonctions des couches 
optiques est principalement déduite de connexions anatomiques dont la 
plupart sont encore trés hypothétiques, dont quelques-unes sont tout 
autres que celles conçues par l'auteur. À moins qu'on ne tienne à se 
payer de mots, on ne voit pas, du resle, ce que peut entendre l'auteur 
par ces termes d'impressions perfectionnées et épurées, par cette sorte 
de conception d’une digestion des impressions. Il faut noter, d'autre 
part, que les faits pathologiques invoqués à l'appui de cette théorie 
sont difficiles à interpréter, parce que les lésions des couches optiques 
atteignent, soit directement, soit indirectement, les faisceaux blancs 
(capsule oplo-siriée) silués en dehors d'elles, et qu'il paraît bien 
démontré aujourdhui que ces faisceaux blancs sont des conducteurs des 
impressions sensitives. Nous en dirons autant des lésions expérimen- 
tales produites par E. Fournié sur des animaux, en praliquant des 
injections interstitielles selon le procédé général déjà indiqué par 
Beaunis 1: en injectant, après perforation du crâne, dans la substance 
cérébrale, quelques gouttes d'une solution caustique «le chlorure de 
zinc colorée en bleu avec de l’aniline, où une solution concentrée de 
soude caustique colorée avec du carmin, on produit sur des chiens 
des troubles divers qui ont été soigneusement notés ; puis, l'animal 
ayant été sacrifié et aulopsié, les résultats de l'observation des symp- 
tòmes ont été disposés sous forme de tableau en regard des lésions 
reconnues à l’autopsie. De trente-six expériences de ce genre, Fournié 
conclut que les couches opliques sont des centres de perception. Le 
sentiment, dit Fournié, a été aboli cinq fois sur sept lorsqu'il y a eu 
destruction totale d'une couche optique; le sens de l'odorat a été aboli 
par la lésion de la partie antérieure des couches optiques; le sens de 
louie a êté détruit avec la lésion du tiers postérieur de la couche 
oplique. Mais ces injections de substances caustiques sont passibles d'une 
vbjection capitale: non seulement le caustique détruit la partie dans 
laquelle il est déposé, mais il élend son action sur les parties voisines 
et jusqu’à une distance qu'il est impossible de préciser, de telle sorte 
que ces lésions prétendues localisées sont, au contraire, extrêmement 


t Beaunis, Des injections interstitielles. (Hull. de l'Académie de médecine, 
juillet 1868, Gazette médic. de Paris, 1872.) 
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diffuses et qu'il est impossible d'en tirer des déductions rigoureuses, 
Comme preuve de cette exlension exhrème de l'action du caustique, 
nous nous contenterons de citer les lignes suivantes empruntées au mé- 
moire de Fournier : « Daus les observations cliniques, on ne voit jamais 
Ja destruction d'une seule couche optique entraîner avec elle la perte 
du sentiment; cette abolition ne se manifeste que lorsque les deux 
couches opliques sont complétement détruites. Nous ne pouvons altri- 
buer cette différence qu'à la manière dont la lésion est produite dans 
les deux cas: les couches optiques sont unies l'une à l’autre par un 
prolongement transversal de leur propre substance, qui, chez le chien, 
est relativement trés volumineux. Or, il n'est pas possible d'admettre 
que, dans ces conditions, l'injection caustique borne son action à un 
seul côté ; soit que, par une sorte de rayonnement l'influence du caus- 
tique s'étende jusqu’au côté opposé, soit que la destruction des vais- 
seaux sanguins et des tissus d'un côté retentisse dans la partie homologue 
du côté opposé, il nest pas moins vrai que celte influence est réelle, 
car loutes les fois que nous avons détruit une couche optique, nous 
avons trouvé celle du côté opposé fortement injectée ou ramollie, » 


Meynert, d’après des considérations anatomiques, fait des couches 
optiques un centre réflexe des mouvements inconscients. D'après 
ect auteur ct d'après Wundt, les couches optiques se comporteraient 
avec la surface sensible tactile comme les tubereules quadrijumeaux 
avec le nerf optique ; elles seraient les centres de relation des 
impressions tactiles et des mouvements de locomotiont. 

Corps striés, — Tous les physiologistes ont toujours été d'ac- 
cord pour faire des corps striés les centres des mouvements des 
membres; les divergences se sont produites seulement quand on a 
voulu en faire les centres de certains inouvements particuliers; 
c'est ainsi que Serres en faisait les centres des mouvements de» 
membres abdominaux ; c’est ainsi que Magendie admettait dans les 
corps striés un centre présidant aux mouvements de recul. Aujour- 
hui on a renoncé à ces distinctions trop subtiles, en désaccord 
avcc les résultats expérimentaux et cliniques, mais on a nettement 
établi que les corps striés donnent passage et peut-être naissance 
aux fibres qui commandent les mouvements volontaires. Chez 
l'homme, la lésion du corps strié droit s'accompagne toujours d’une 
paralysie du mouvement du côté gauche, et vice versa. Les re- 
cherches expérimentales amènent à la même conclusion, pour le 
noyau coulé (extra-ventriculaire) comme pour le noyau lenticulaire 
(intra-ventriculaive). Nothnagel a observé, chez les lapins, qu'a- 
près la destruction des noyaux lenticulaires, l'animal est privé du 
mouvement volontaire; il admet, cn conséquence, que ces noyaux 


4, V. Huguenin, Anwtomie des centres nerveux, trad. franc, Paris, 1879, 
p- 183 et suiv. 


Küss el Duvaz, Physiol. ü 
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constituent un carrefour où passentles nerfs des impulsions psycho- 
motrices. Les résultats sont lês mêmes pour les noyaux candés. 
D'après Ferrier, l'application des électrodes sur ces noyaux déter- 
mine chez le chien un pleurothotonos très énergique. Carville ct 
Duret ont pratiqué avec succès l'extirpation complète du noyau ct 
ont produit une paralysie du mouvement, une hémiplégie dans le 
côté oppose. 

Substance des hémisphères proprement dits. — Les recherches 
expérimentales et les observations cliniques tendent aujourd'hui à 
établir, dans la substance blanche et dans la substance grise corti- 
cale des hémisphères, des localisations spéciales de conducteurs 
sensitifs ou moteurs (volontaires) pour la première substance, de 
centres moteurs ou de facultés intellectuelles pour la seconde. Ce 
sont ces recherches, dont le nombre a été si considérable dans ces 
dernières années, que nous allons rapidement exposer, en en disen- 
tant les résultats, 


Localisations dans la substance blanche (capsule interne), — 
Rappelons d'abord que l'épanouissement du pédoncule cérébral dans le 
centre de l'hémisphère forme une cloison, dite capsule interne, qui 
est placée entre le noyau lenliculaire, d'une part, et, d'aulre part, le 
noyau caudé (strid proprement dit) { et la couche optique, de telle 
sorte qu’on peut distinguer à cette capsule une partie antérieure ou 
lenticulo-strice, et une parlie postérieure ou lenticulo-optique. 

Les expériences de vivisections aussi bien que les faits cliniques 
montrent que la région postérieure (lenticulo-optique) renferme «les 
conducteurs centripètes ou sensitifs. Dans la découverte de ce fait de 
localisation, c'est la clinique et l'anatomie pathologique qui ont ouvert 
la voie: Turck (de Vienne) a été le premier à constater dans quatre 
autopsies que l'anesthésie de toute une moitié du corps avait été pro- 
duite par une lésion de la partie postérieure de la capsnle interne du 
côté opposé. Ensuite sont venues les observations et les nécropsies 
confirmatives de Jackson, de Charcot, de Vulpian; puis les théses de 
Virenque ? et de Veyssière 3, qui ont analysé et présenté le tableau 
des cas les plus précis d'hémianesthésie par lésion cérébrale (en dehors 
de l'hémianesthésie des hystériques) et ont confirmé par des recherches 
expérimentales les données fournies par la clinique, Enfin, A.-F, Raymond 
a publié sur ce sujet (thèse, 1876) le travail le plus complet. De ces 
différentes recherches il résulte aujourd'hui que l'abolition de la sensi- 
bilité de toute une moilié du corps, abolilion persistante, présentant les 
mèmes caractéres penilant toute sa durée, a pour origine des lésions 
diverses portant soit sur la partie externé et supérieure de la couche 


1V.,pour cetts nomenclature, Iluguenin, op. cit, (notamment p. 362): 

? Virenque, De l'hémianesthisie, thèse de doctorat. Paris, 4874, n° 93. 

3 Veyssière, Recherches cliniques et eæpérimentales sur l'hémianesthésie 
de cause cérébrale, thèse de doctorat, Paris, 1874, n° 379. 
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oplique, soitsur la partie postérieure du noyau lenticulaire, mais dépassant 
toujours la limite exacte de ces masses grises pour atteindre dans une 
certaine étendue la capsule interne ou la base de la couronne rayon- 
uante de Reil; que, de plus, une lésion siégeant uniquement dans la 
substance blanche de la capsule (A.-F. Raymond) produit cette même 
anesthésie, Par des vivisections sur les animaux, Veyssière a confirmé 
ces résultats de l'observation clinique. En se servant d'un trocart capil- 
laire muni d'un petit ressort qui redressait sa pointe lorsqu'il était 
enfoncé à une profondeur déterminée, il est parvenu à couper circulaire- 
ment la partie postérieure de la capsule, el il a toujours produit ainsi, 
lorsque la seclion de cette partie de la couronne de Reil se trouvait 
complète, une anesthésie absolue dans la moitié opposée du corps. 

La région antérieure de la capsule interne (la région lenticulo- 
strige) renferme an contraire les conducteurs ceiftrifuges, les conduc- 
teurs des mouvements volontaires, L'hémiplégie motrice, sans accom- 
pagnement de troubles de la sensibilité, est le résultat des lésions qui 
atteignent soit les parties antérieures des noyaux intra ou extra-ventri- 
culaires du corps strié, en intéressant la capsule blanche qui les sépare, 
soit cette capsule seule: l'hémiplésie est d'autant plus prononcée que 
la capsule est complètement atteinte, et, dit Charcot, les lésions de 
cette capsule donnent lieu à une hémiplégie motrice non seulement trés 
prononcée, mais encore de longue durée et souvent même incurable. 

Localisations dans lu substance yrise corticale. — Le système 
de Gall fut une tentative célèbre de localisation cérébrale, tentative 
enliċrement hypothétique, sans bases anatomiques ni physiologiques 
sérieuses. Ce systéme devait être abandonné de tous les esprits sérieux, 
et on s'étonne aujourd'hui du succès immense qu'il obtint pendant 
longtemps. L'insuccés de la phrénologie de Gall s'explique facilement, 
car, en réalité, Gall est parti de la crénioscopie, sa première hypothèse 
étant que certaines dispositions intellectuelles répondraient à certains 
renflements extérieurs de la tête, 

La chute du système de Gall a jeté longtemps un profond discrédit 
sur le principe des localisations cérébrales; cette réaction fut trop 
absolue, Broca fut un des premiers à revenir à des idées plus justes, 
faisant remarquer qu'un principe n'est pas démontré faux par cela seul 
qu'il a pu recevoir de fausses applications. L’anatomie humaine et 
l'anatomie comparée prouvent que les circonvolutions fondamentales 
des hémisphères sont, Jusqu'à un certain point, des organes distincts ; 
d'autre part, l'analyse psychologique montre que les facultés cérébrales 
ne sont pas absolument solidaires les unes des antres, et la pathologie 
cérébrale nous fait assister à l'abolition de telle faculté isolée, Il paraît 
donc probable que là où il y a à la fois des organes multiples et des 
fonctions multiples, chaque organe pourrait bien avoir des attributions 
particulières, distinctes de celles des autres organes. 

Aujourd'hui ce principe areçu sa démonstration par les recherches 
anatomo-pathologiques, d'une pari, et jusqu'à un certain point par les 
expériences de vivisections, Les premières ont établi d'une manière 
définitive et incontestable lelsiège de la faculté du langage; les 
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secondes tendent à élablir certaines localisations des mouvements 
volontaires, sans que cependant ici la démonstration soit encore aussi 
parfaite que pour la faculté précédente, 

lo Broca étudiant les cerveaux (les individus qui avaient présenté 
pendant leur vie le symptôme de l'aphémie ou aphasie, c’est-à-dire 
l'abolition ou l'altération de la faculté du langage articulé, sans para- 
lysie des muscles de l'articulation, est arrivé à cette conclusion, que 
l'exercice de la faculté du langage articulé est subordonné à l'intégrité 
une partie très circonscrite des hémisphéres cérébraux et plus spéciale- 
ment de l'hémisphère gauche. Cette partie est située sur le bord supé- 
rieur de la scissure de Sylvius, vis-à-vis de l'insula de Reil, c'est-à-dire 
dans la moilié ou même seulement le tiers postérieur de la troisième 
circonvolution frontale (en 1, fig. 26). En effet, c'est cette partie qu'on 
a trouvé lesée dans l'immense majorité des cas d'aphasie, c'est-à-dire 
des troubles, variés dans leurs formes, mais pouvant toujours se 
résimner en cette formule: perte totale ou partielle de la mémoire des 
mots (la parole n'est pas seule altérée parfois; les aphasiques ne 
peuvent pas plus écrire que parler, et cependant ils comprennent ce 
qu'on leur dit ou leur fait lire), Cette localisation dans la troisième 
circonvolution frontale gauche est assez précise pour être utilisée en 
chirurgie; par exemple, un homme étant devenu aphasique à la suile 
d'une chute violente sur la tète, on a appliqué sur la région temporale 
ynuche une couronne de trépan, et, par le trou ainsi pratiqué au 
crâne, retiré un fragment d'os qui comprimail précisément cette région 
de la circonvolution ; le symptôme aphasie a aussitôt disparu. 

Mais on a dù se demander pourquoi la faculté du langage articulé 
est plus particulièrement en rapport avec la troisième circonvoluntion 
frontale du côté gauche: cette question devient surtout importante 
aujourd'hui que les diverses éludes entreprises sur les prétendus terri- 
toires moteurs de l'écorce tendent à nous montrer ces territoires 
comme parfaitement symétriques d'un côté à l’autre. Des 1863 (Su- 
ciété anatomique, juillet 1863), Broca présentait de ce fait l'interpré- 
tation qui est actuellement adoptée: les circonvolutions frontales de 
droite et celles de gauche ont, disait-il, connue toutes les parties symé- 
triques des organes pairs, les mêmes propriétés essentielles; mais le 
langage articulé étant en quelque sorte une fonction artificielle et 
conventionnelle, qui ne s’acquiert que par une éducation spéciale et par 
une longue habitude, on conçoit que l'enfant puisse contracter l'habi- 
tnde de diriger de préférence avec l'un au l'autre des deux côtés la 
gymnastique toute speciale de l'articulation, C'est ainsi que la plupart 
des actes qui exigent le plus de forte ou d'adresse sont exécutés de 
préférence avec la main droite, et dirigés, par conséquent, par l'hémi- 
sphère gauche du cerveau ; mais de même qu'il y a quelques gauchers 
qui dirigent ces mêmes actes avec l'hémisphère droil, de- même il y a 
quelques individus qui dirigent de préférence le langage articulé avec 
la Lroisième circonvolulioa frontale droite. Ces hypothèses si ingénieuses 
de Broca ont été depuis confirmées par des observations qui parlent 
toutes dans le même ‘sens, c'est-à-dire, d'une part. par les observations 
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où on a vu des gauchers devenus aphasiques après une lésion du terri- 
toire du côté droit (qui pour eux est l'hémisphère actif), et, d'autre 
part, par les ohservations de gauchers non aphasiques, malgré une lésion 
de la troisième circonvolution frontale gauche (V. thèse de Lépine,p. 25). 
Eafin, lorsqu'un individu qui a appris à parler avec l'hémisphère 
gauche est privé, par suite d'une lésion pathologique ou traumatique. 
de l'action de la troisième circonvolution frontale gauche, il cesse de 
parler parce que la circonvolution du côté droit est incapable de Jui 
servir, mais il peut, au hont d'un temps plus ou moins long, à la suite 
d'une éducation nouvelle, le plus souvent insuffisante, suppléer en partie 
à l'aide de cette circonvolution droite, aux fonctions abolies du côté 
opposé. Ces observations rendent compte de tous les faits en apparence 
si contradictoires qu'a fournis l'étude de l'aphasie. (Broca, Société 
anthropologie, 1805). 

20 Des localisations cérébrales pourraient être également déterminées 
et circonscrites par des excitations expérimentales portées sur certaines 
parties de l'écorce cérébrale, telle est du moins l'opinion professée 
aujourd'hui par quelques physiologistes. Cette question est encore à 
l'étude: elle vient à l'encontre de ce qu'on admettait généralement jus- 
qu'à ce jour, à savoir que la substance grise, à l'inverse de la substance 
blanche, n'est pas directement excitable; mais ce principe ne saurait 
être posé d'une manière absolue; il n'y a pas en physiologie de principe 
semblable qui puisse être considéré comme de nature à faire dire non 
avenus des résultats bien établis par l'expérience. Malheureusement. 
les expériences d'excitation directe de l'écorce cérébrale ne sont pas À 
l'abri des objections, En présence des résultats contradictoires obtenus 
par divers expérimentateurs, nous devons procéder à un exposé métho- 
dique des expériences produites et des explications mises en avant, en 
diseutant les objections faites à la théorie des localisations corticales; 
nous arriverons ainsi à une conclusion qui, sans nier les localisations, 
attribuera les phénomènes observés bien plus à l’excitation ou à la 
lésion de la substance hlanche qu'à celle de la substance grise corticale. 

Les recherches actuelles sur l'excitation expérimentale de certaines 
circonscriptions corticales des hémisphères ont eu pour point de départ 
les expériences de Fritsch et Hitzig. Ces auteurs, mettant à nu une 
certaine étendue des hémisphéres d'un chien, cherchérent s'ils ne 
pourraient pas obtenir des mouvements par l'excitation électrique de 
l'écorce cérébrale. Davs ces circonstances, ils obtinrent, en effet, des 
mouvements des membres et de la face. Ferrier institua à Londres 
des expériences sembhlables et observa les "mêmes phénoménest. Les 
résultats les plus saillants de ces recherches sont les suivants: les 
parties antérieures des hémisphères sont les seules parties dont l'exci-. 
lation électrique produise des mouvements du corps: dans certaines 
parlies des circonvolutions de cette région antérieure se trouvent des 
lieux bien cireonscrils et tels que l'excitation portée à ce niveau produit 


* 4 Ferrier, les Fonclions du cerveau, trad. par H, ©. do Varignx. 
Paris, 1878. 
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des mouvements isolés des paupières, du globe de l'œil, de la houche de 
la langue, du membre antérieur, du pied, de la queue, etc. ; Faction des 
hémisphères est en général croisée, Il n'entre pas dans notre plan 
d'indiquer ici, avec plus de détails, les régions cérébrales dont, chez la 
chien, l'excitation produit les résultats particuliers sus-indiqués, car le 
cerveau du chien est trop différent de celui de l'homme pour qu'on 
puisse conclure de la topographie de l'un à celle de l'autre. Mais 
Hitzig, en 1871, a continué ses expériences en opérant cette fois sur un 
singe, dont le cerveau présente, au point de vue de ses principales 
divisions en lobes et lobules, une analogie assez considérables avec celui 
de l'homme pour qu'il soit possible de tracer, d'après les'résultats 
obtenus sur l'un, la topographie probable des régions qu'occuperaient 
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Fia. 26. — Schéma probable des centres muteurs volontaires cheg 
lhomme*. 


chez l'autre les points supposés homologues quant à leurs fonctions 
motrices. La figure 26 nous montre celte situation probable des centres 
moleurs chez l'homme, On voit que tous ces centres seraient situés au 
niveau ou dans le voisinage immédiat des deux circonvolutions ascen- 
dantes qui limitent le sillon de Rolando, Tout en haut de la circonvu- 
lution pariétale ascendante serait le centre des mouvements du membre 
inférieur (3, fig. 26); en avant de celui-ci et à cheval sur le sillon de 
Rolando, le centre des membres supérieurs (2) ; à la partie postérieure 
de la première circonvolution frontale ascendante, le centre des mou- 
vements de la tête et du cou (4); un peu plus bas, le centre pour le 


* F, Laha frontal: — P, lobe pariétal : — O, lobe occipital; — T, loba temporal (ou 
sphénotdal) ; — 4, centru du langnge articulé (siège des lésions dans l'aphasie) ; — 2, centre 
des mouvements du membre supérieur; — 3, centre pour le membre intérieur; — 4, contrè 


pour Les mouvements da la tèta ot du ceau; — 5, centre pour les mouvements dos lèvres ; — 
G. centre pour las mouvements dea yeux, 
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mouvement des lèvres (5); enfin tout à fait en bas (en 1), le centre des 
mouvements de la langue (c'est le lieu où siège la faculté du langage ; 
partie postérieure de la troisième circonvolution frontale). 

On sait qu'il est de règle, en physiologie expérimentale, pour étudier 
las fonctions d'une partie, d'observer non seulement les résultats de 
son excitation, mais encore ceux de sa destruction. Carville et Duret 
ont entrepris, pour les centres désignés par Fritsch, Hitzig et Ferrier, 
ce secontl ordre de recherches : ils ont enlevé, à l'aide d'une curette, 
la substance grise lans les lieux désignés (chez le chien ou le chat) 
comme centres, et, à la suite de ces’ ablations, ils ont observé des 
paralysies limitées à des groupes de muscles particuliers 1. 

Nour avons vu que les expériences sur le singe permettaient jus- 
qu'à un certain point de déterminer la situaton probable chez l'homme 
‘es centres appelés moteurs (psycho-moteurs) par Fritsch, Hitzig et 
Ferrier, C'est ainsi que les pathologistes ont êté amenés à rechercher 
si, dans les cas de convulsions partielles avec lésions localisées des 
hémisphères, il n'y aurait pas concordance entre le siège de ces lésions 
etle lieu indiqué par les expériences précédentes comme centre moteur 
correspondant aux mouvements observés. Charcot 1, qui a poussé acti- 
vement les recherches dans celte voie, a reconnu que dans ces cas les 
lésions siégeaient toujours dans les parties antérieures du cerveau; 
que Les convulsions débutant par le membre supérieur se rapportaient 
à des lésions de l'extrémité supérieure et postérieure de la première 
circonvolution frontale, au voisinage «le la frontale ascendante; que 
dans plusieurs cas d'épilepsie partielle débutant par la face, la lésion 
cérébrale occupait la partie moyenne de la circonvolution frontale 
ascendante ; qu'en un mot, la pathologie, sans autoriser encore (les 
localisations précises et détaillées, permet de cantonner dans le voisi- 
nage du sillon de Rolando les circonscriptions corticales dont les lésious 
produisent les convulsions partielles ou générales du corps et des 
membres. 

Tels sont les faits cliniques et expérimentaux invoqués en faveur de 
localisations autres que celle, aujourd’hui si bien établie, de la faculté 
du langage articulé (Broca). Mais il s'en faut de beaucoup que tous les 
physiologistes et tous les cliniciens considérent ces faits comme démon- 
stratifs; nous allons done passer rapidement en revue les objections 
faites à la théorie des localisations. 

Brown-Séquard est un de ceux qui se sont montrés les plus hostiles 
à cetto théorie, Il s'est principalement appliqué à opposer aux faits 
cliniques sus-énoncés des faits cliniques qui parlent en sens inverse. 
Dans une série de communic tions à la Société de biologie (1876), il a 


1 Carville et Duret, Critique expérimentale des travaux de Fritsch, 
Hitzig et Ferrier {Société de biologie, décembre 1873 et janvier 4874). — 
Sur les fonctions des hémisphères cérébraux, (Archives de physiologie, mai- 
juillet, 1875.) 

2 Charcot, Leçons sur les localisations dans les maladies dy cerveau, 
Paris, 1476. 
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développé, avec de nombreux exemples à l'appui, cette thèse que, 
quand il s'agit d'une lésion du cerveau, il n'y a pas de symptôme qui 
ne puisse êlre observé, en quelque endroit du cerveau que siège la 
lésion; que les lésions les plus considérables peuvent ne donner lieu 
qu'à des phénomènes à peine appréciables. Brown-Séquard a commu- 
niqué, en effet, l'observation d'un cas où il avait trouvé à l'autopsie 
tout un lobe cérébral entièrement détruit, et n'avait cependant pas 
constaté pendant la vie d'autres manifestations qu'une amaurose et 
quelques douleurs de tête. Toutes les fonctions dépendant du cerveau 
pourraient donc persister, dit Brown-Séquard, malgré la destruction 
complète d'un lobe cérébral entier; il serait donc impossible d'admettre 
des centres parfaitement localisés, c’est-à-dire répartis dans une por- 
tion bien limitée de l'encéphale. 

Les objections de Brown-Séquard visent surtout les faits cliniques ; 
les faits expérimentaux ne sont pas moins susceptibles de diverses 
interprétations. C'est l'excitation électrique qui donne des résultats 
dans les expériences instituées selon le procédé de Fritsch, Hitzig et 
Ferrier, Or, on sait combien il est difficile de limiter l'action des cou- 
rants électriques aux parties sur lesquelles sont appliqués les élec- 
tro:les ; ne peut-il pas se faire que dans ces expériences, par le fait de 
courants dérivés, l'excitation électrique n’exerce pas réellement son 
action sur la substance grise cérébrale, mais aille, à travers cette sub- 
stance grise, exciter les fibres blanches sous-jacentes ? Il nous paraît 
certain qu'en réalité les choses se passent ainsi. En effet, si l'on détruit 
par le fer rouge une partie de l'écorce grise désignée comme centre 
de certains mouvements, on obtient ces mêmes mouvements en appli- 
quant les électrodes sur l'escarre ainsi produite, c'est-à-dire en exci- 
tant Les fibres blanches sous-jacentes, Cette expérience démontre que 
l'intégrité de la substance grise corticale n’est pas la condition néces- 
saire de la production expérimentale des mouvements localisés ; elle 
permet de croire que, dans les expériences par excitation électrique, 
ce sont les fibres blanches sous-jacentes aux prétendus centres corii- 
caux qui sont excitées, mais elle ne renverse pas la doctrine des loca. 
lisations motrices; à la formule d'abord adoptée elle substitue celle- 
ci : au-dessous de certaines parties de l'écorce cérébrale se trouvent 
des faisceaux blancs assez nettement circonscrits, dont l'excitation 
provoque des mouvements localisés dans telle partie d corps, dans tel 
groupe de muscles. 

Ramenée à cette formule, la théorie des localisations nous parait 
parfaitement établie. Mais du moment qu'on admet des faisceaux 
hlancs sous-jacents à la substance grise et formant les conducteurs 
spéciaux de certains mouvements, on peut se croire autorisé à consi- 
dérer comme origine, comme centre de ces faisceaux, la partie de sub- 
stance grise immédiatement superposée. Cette induction, qui ramène 
aux localisations corticales, n'est pas légitime, ainsi que le démontre 
l'étude des effets immédiats et ultérieurs produits par l'ablation d'un 
de ces prétendus centres corticaux moteurs. En effet, si, après avoir 
déterminé. an moyen de l'électricité, chez un chien, le centre des mou: 
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vements de la patte antérieure, ce centre cortical est enlevé avec une 
curetle, on vbserve une paralysie des mouvements volontaires dans les 
muscles dont la contraction élait précédemment produite par l'exci- 
tation électrique appliquée sur la région en question ; mais cette para- 
lysie guérit au bout de pen de jours. En présence de ce fait, nous ne 
voyons que deux interprétations possibles : ou hien la lésion produite 
par l'ablation de la substance grise a compris momentanément le fonc- 
tionnement du faisceau blanc sous-jacent, qui est un conducteur dans 
lequel se localisent spécialement certains actes moteurs; ou bien l'abla- 
tion de la substance grise a réellement détruit un centre cortical 
inoteur, dont la fonction a été suppléée par le fonctionnement plus 
é\ergique du centre correspondant dans l'hémisphère opposé; il y a 
eu suppléance. Or, celte dernière interprétation n'est pas admissible, 
en présence des résultats suivants: si, après guérison de la paralysie 
produite par l'ablation d'un centre cortical du côté droit, on enlève le 
centre cortical homologue du côté gauche, la paralysie se produit de 
nouveau, mais elle guérit aussi dans un temps relativement court; si 
alors les mouvements reparaissent malgré l'ablation bilatérale de leurs 
prétendus centres cortieaux, il n'y a plus lieu d'admettre l'existence 
réelle de ces centres. 

Nous arrivons donc, en définitive, à ne pas trouver dans les faits 
expérimentaux et cliniques des preuves sulfisantes de localisations 
motrices dans la substance grise corticale ; ce résultat n'est nullement 
ea contradiction avec le fait qu'une localisation corticale très précise, 
celle de la faculté du langage, est aujourd'hui parfaitement établie et 
admise par tous; dans le cas du langage, il s'agit de la localisation 
d'une faculté intellectuelle complexe, d'un centre coordinateur; dans 
les cas de localisations motrices corticales, il s'agirait purement el 
simplement de centres moteurs. Or, les mouvements du membre anté- 
rieur ou postérieur, ceux de la face, des veux, ont pour origine des 
phénomènes -psychiques complexes, ayant eux-mêmes leur point de 
départ dans les impressions apportées par les divers organes des sens ; 
les sources de ces mouvements doivent donc être multiples. On com- 
prend bien que leurs conducteurs, provenant de parties corticales 
multiples, se groupent en faisceaux particuliers, pour venir ensuite 
prendre part à la constitution de la capsule interne, lieu de passage de 
tous les conducteurs des mouvements volontaires ; mais on ne voit pas 
a priori la nécessité de centres moteurs corlticaux distincts, 


c) Sommeil, réves 


Sommeil. — L'observation démontre que, pour tous les organes, 
tout état d'activité prolongée amène un épuisement qui doit être réparé 
par un temps de repos fonctionnel. Pour les organes qui, comme le 
cœur, paraissent incessament en fonction, il n'est pas difficile de voir 
que cette fonction même n'est qu'une succession rapide d'alternatives 
de relâchement et de contraction, c'est-à-dire de repos et d'activité. La 
loi est done observée aussi bien par les organes de la vie de nutrilion, 
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que par ceux dela vie de relation ; mais pour ces derniers, le repos se 
produit d'une manière plus prolongée, et selon une forme qui résulte 
de la cessation et de la diminution d'activité à la fois dans les organes 
périphériques sensitifs où moteurs et dans les organes centraux. 
Comme dans l’état d'activité, les fonctions de relation résultent de l'asso- 
ciation nécessaire des organes des sens, du cerveau qui apprécie les 
impressions et veut les mouvements, et enfin des muscles qui exécutent 
ces mouvements, de même dans l'état de repos de ces fonctions, ce sont 
à la fois les organes des sens, le cerveau et les muscles qui entrent en 
inactivité, On donne le nom de sommeil à cette cessation réparatrice, 
totale ou partielle, des fonctions de relation. Le sommeil est donc carac- 
térisé d’abord par une suspension des impressions extérieures; puis 
par un arrêt dans l'élaboration cérébrale, et enfin par une cessation 
des réactions motrices encéphaliques connues sous le nom de mouve- 
ments volontaires. Hätons-nous cependant d'ajouter, que si les organes 
des sens, les nerfs sensilifs, le cerveau, les nerfs moteurs et les mucles 
dorment, ils sont encore, les uns comme les autres, parfaitement exci- 
tables ; mais leur excitabilité partiellement mise en jeu par telle cir- 
coustance particulière, ne sollicitera pas, dans l'ensemble de l'appareil 
de relation, les réactions coordonnées et régulières qui sont caracté- 
vistiques de l'état de veille, Une impression périphérique provoquera 
de simples phénomènes réflexes médullaires, mais non des actes céré- 
braux voulus, ou bien réveillera dans le cerveau des élaborations sen- 
sorielles incohérentes, mal associées et non des mouvements volontaires; 
le cerveau lui-même pourra être le siège du retour spontané d'images 
antérieurement perçues et qui réapparaissent d'une manière désor- 
‘donnée, Ce qui est donc essentiellement aboli pendantle sommeil, c'est 
la fonction régulière qui lie les impressions extérieures avec le travail 
cérébral et celui-ci avec les réactions volontaires, c'est la coordination 
normale des fonctions de relation. A cet état de suspension des actes 
de la vie de relation correspond le plus souvent uue activité plus grande 
dans les organes de la vie de nutrition, ou, pour mieux dire, une plus 
grande intensité dans les actes de nutrition en général, en comprenant 
plus spécialement sous celte désignation les phénomènes d'assimilation, 
Aussi la durée de temps consacré au sommeil, dans les diverses périodes 
de la vie, est-elle en raison directe du besoin d'assimilation, de répa- 
ration, de croissance de l'individu : le nourrisson ne fait guére que 
dormir et manger; l'enfant passe plus de la moitié de sa vie à dormir ; 
le convalescent de même; l'adulte ne consacre guère plus du tiers de 
son temps au sommeil. 

Le sommeil, succédant à une grande fatigue intellectuelle ou ruus- 
culaire, peut s'établir brusquement, d'emblée; mais d'ordinaire il 
envahit successivement les diverses parties de l'appareil de relation : 
après les bâillements, la diminution de l'attention et des mouvements 
spontanés, survient, dans un ordre assez régulier, l'inertie de certains 
muscles : d’abord ceux de la nuque, d'où ces oscillations de la tète 
queson poids entraîne en avant vers la poilrine ; puis ceux des membres, 
et enfin le muscle releveur de la paupière, Pès lors Jes sensations 
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visuelles sont supprimées; celles de l'ouïe subsistent encore un temps, 
mais affaiblies, comme lointaines; puis avec elles disparaît la con- 
science du moi et le sommeil est établi. Quand le sommeil est complé- 
tement et profondément établi, le sujet est comparable à l'animal 
auquel le physiologiste vient d'enlever les hémisphères cérébraux ; 
chez l'un comme chez l'autre, tout mouvement volontairea disparu ; 
mais aussi les mouvements réflexes, à centres médullaires, subsistent 
et sont même devenus plus faciles; on sait que chez l'homme, où à 
l'état de veille les centres cér braux commandent complètement aux 
centres mérlullaires, ce n'est : Aaère qu'en surprenant un sujet dans le 
sommeil qu'un peut constater des mouvements purement réflexes, et, 
par exemple, amener, en chatouillant la peau de la plante du pied, le 
retrait du membre inférieur par flexion de la jambe sur la cuisse 
et flexion de la cuisse sur le bassin, mouvement identique à celui de 
la grenouile dlécapitée sur la patte de laquelle on dépose une goutte 
d'eau acidulée. It si, sur la grenouille décapitée, une irritation un 
peu plus forte (acide moins dilué) produit une réaction réflexe plus 
générale, un mouvement de fuite coordonné (par les centres médullo- 
bulbaires) de même chez l'homme endormi, une cause de gêne que:- 
conque (attitude douloureuse pour un membre, piqûres d'insectes, etc.) 
amène des mouvements de déplacement complet, des changements 
d'attitude dans Le lit, mouvements bien connus, incessamment r'enouvelés 
parfois pendant toute la durée du sommeil et qui sont de l'ordre des 
phénomènes purement réflexes. 

Les anciens croyaient que l'état de sommeil serait la conséquence 
d'une compression opérée sur le cerveau par l'accumulation dans le 
crâne d'une grande quantité de sang; le fait que l'homme prend, pour 
dormir, une position voisine de l'horizontale, et dans laquelle la tête 
devient relativement déclive, semblait avoir été l'origine de cette théorie 
et, en effet, les anciens supposaient que daus le sommeil la pression du 
sang sur le cerveau s'exerçait surtout à la partie postérieure de la tête, 
au point où les vaisseaux veineux de la dure-mére viennent aboutir 
uns le confluent central dit forcular ou pressoir @ Herophile; Vex- 
pression de vis ou pressoir d'Ilérophile était, du reste, une figure qui 
n'exprimait pas autre chose que celte idée d'un point cenlral de com- 
pression en rapport avec l'élablissemeut de l'état de sommeil. In 1860, 
un médecin anglais, Durham, vint contredire expérimentalement cette 
vieille théorie et montrer que le sonuneil est caractérisé, au contraire, 
par un état d'anémie, À cet elfet, il pratiquait une couronne de trépan 
chez des chiens et examinait directement, par cette fenêtre cränienne, 
l’état de la circulation cérébrale pendant le sommeil naturel et pendant 
l'action des anesthésiques; il vit, quand l'animal s'endormuit, le cerveau 
devenir pàle, exsangue, en même temps qu'il diminuait de volume et 
s'affaissait notablement au-dessous de la plaie osseuse; enfin il constata 
que les petits vaisseaux se vidaient de sang et devenaient incolores, 
au point d'être bientôt invisibles. Par contre, dés que l'animal se 
réveillait, le cerveau reprenait son volume ordinaire, sa coloration 
rouge accuutumée. Ces expériences et d'autres analogues, reprises par 
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divers auteurs, et notamment par CI. Bernard (Leçons sur les anes- 
thésiques) ont démontré d'une manière absolue que, dans le sommeil, 
les vaisseaux de l'enréphale renferment moins de sang; la masse céré- 
brale est comine revenue sir elle-même ; à ce retrait doit correspondre, 
d'aprés ce que l'on sait des fonc ions du liquide céphalo-rachidien, un 
afflux dans le crâne du liquide sous-arachnoïdien venant du canal 
rachidien ; il y a donc dans le sommeil anémie dans la boîte crânienne 
et sans dou'e hypérémie ou tout au moins stase veineuse dans le canal 
vertébral. 

Rives. — Le sommeil peut être complet, absolu, et alors toutes les 
parties des hémisphères sont en état de repos; mais le plus souvent, 
quelques régions du cerveau veillent partiellement au milieu du soni- 
meil général, et il en résulte les rêves. 

De même qu'à l'é'at de veille, des souvenirs, des images naissent 
spontanément, une idée surgit tout à coup sans lieu apparent avec 
l'occupation ou le genre de pensées présentes, de même pendant le 
sommeil, si l'élat de repos n'a pas envahi tout le territoire cérébral, des 
images prennent naissance dans des parties encore à l’état de veille. 
Ces images peuvent sans doute surgir d'une manière en apparence spon- 
tanée, mais bien souvent on peut en raltacher l'origine à une impres- 
sion des organes (les sens, car il s'en faut de beaucoup que les nerfs 
spéciaux aient alors perdu toule excitabilité, Les impressions ainsi pro- 
duites ne sont plus, comme à l'état de veille, précises et en rapport 
avec l'intensité de l'excitant; une excitation énergique pourra, en effet, 
ne produire aucun effet, landis que, par contre, une excitation faible 
réveillera dans certains centres des images lerribles, et, par le fait de 
la contiguilé des centres et de l'irradiation «le l'un à l'autre, fera naître 
toute une série de représentations étranges et plus ou moins incohérentes : 
on approche une bougie des paupières d'un sujet endormi, et celui-ci 
rêve d'incendie, ou d'éclairs, de tonnerre, d'orage ; on débouche près 
de ses narines un flacon de parfums, et à son réveil il raconte avoir 
rèvé soit d'asphyxie, d'empoisonnement, d'odeur méphitique, ou bien 
inversement d'odeur délicieuse, d'encens, de parfums et de scènes orien- 
tales. L'essentiel est de remarquer que les images, ainsi liées en 
un tableau qui se déroule, sont toujours associées d'une manière 
incohérente, s'interrompant aussi brusquement qu'elles prennent nais- 
sance, et toujours incomplètes, quelque nombreuses et complexes 
qu'elles soient; elles sont au travail normal de la pensée ce que sont 
des convulsions musculaires partielles aux mouvements normaux de Ja 
locomotion. Mais, comme certaines formes de convulsions musculaires 
peuvent associer un grand nombre de contractions diverses et produire 
pour ainsi dire un certain ordre dans le désordre même, de mème les 
associations cérébrales automatiques du rêve vont assez loin pour repro- 
duire l'image, toujours incomplète, de la pensée normale. 

Un travail cérébral aussi incomplet et aussi désordonné ne peut laisser 
que peu de traces dans les organes même où il s'est produit; aussi les 
souvenir même des rèves est-1l lrés fugace. Au réveil, on voit encore 
avec précision toutes les scènes incuhérentes auxquelles on vient d'a 
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sister, et on croit pouvoir en conserver le souvenir: puis, quelques 
heures après, si la pensée est reportée vers les scènes de la nuit, on 
est {out étonné d'en retrouver à peine la trace; c'est souvent tout au 
plus si l'on se souvient de l'objet, de la nature prédominante du rêve | 
on sait bien encore qu'on a rêvé de telle chose, de telle personne, mais 
on ne saurait plus dire comment choses et personnes ont été mêlées 
ensemble. 


E. — CERVELET 


Toutes les recherches expérimentales comme les observations 
cliniques semblent aujourd’hui d'accord sur deux conclusions, en 
partie négatives, qui constituent ce que nous savons de plus précis 
sur les fonctions du cervelet: 40 cette masse encéphalique, relati- 
vement si considérable sur les animaux supérieurs, ne prend cepen- 
dant aucune part aux fonctions intellectuelles proprement dites, aux 
manifestations de la sensibilité, de la mémoire, de la volonté ; 20 les 
fonctions du cervelet sont en rapport avec la motricité. 


19 Le cervelet ne preud aucune part aux actes de l'intelligence pro- 
prement dite. Mais ne joue-t-il aucun rôle dans le mécanisme de cer- 
tains instincts? On sait que Gall faisait du cervelet le centre de l'amour 
physique, de la passion crotique. Malgré des expériences et des 
observations contradictoires de Louret, de Ségalas, de Combette et de 
Vulpian, nous voyons plusieurs arguments empruntés à l'expérimen- 
tation et à la clinique par Budge, Valentin, Wagner, Lussana, apporter 
peut-être quelque apparence de réalité à l'hypothèse de Gall, et assi- 
gner, mais au lobe moyen seulement (plus constant dans la série 
auimale), un rôle important dans les manifestations et l'exercice «le 
l'instinct génital. 

2o C'est essentiellement comine appareil coordonnateur des mouve- 
ments, que le cervélet paraît jouer un rôle important. C'est ce qui 
résultait déjà anciennement des expériences de Rolando et, plus tard, 
des recherches si nombreuses de Flourens; c'est ce que confirme 
l'expérience sur le pigeon et toutes les vivisections portant sur les 
divers ordres de pédoncules cérébelleux (ci-dessus, p. #7). Cette manière 
de voir a été adoptée aujourd'hui par la plupart des physiologistes ; 
mais quant au mode de fonctionnement de cet apparcil coordonnateur, 
quant aux localisations de ses divers éléments, nous n'avons encore, à 
ce sujet, que des résultats peu significatifs, 

D'une part, on ne saurait plus aujourd'hui regarder le cervelet comme 
le centre de la sensibilité musculaire, ainsi que Lussana l'énonçait 
récemment encore, D'autre part, les faits expérimentaux ne nous donnent 
que des renseignements négatifs sur les fonctions des parties grises 
ides hémisphėres cérébelleux, car les troubles de la coordination loco- 
motrice ne se manifestent que si les parties profondes du cervelet ont 
été lésées, Tout ce qu'on peut dire, c'est que l'anatomie uous montre 
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une partie du nerf acoustique venant aboutir dans le cervelet, qu'il 
est probable que cette partie de la huitième paire vient des canaux 
semi-circulaires et que, si ces canaux doivent ètre considérés comme 
des organes périphériques des sens de l'équilibration (V., ci-après, 
C' vane des sens), le cervelet, à son tour, doitêtre le centre de cette 
e q0.libration ou coordination des mouvements. 


V. — LIQUIDE CÉPHALO -RACHIDIEN 


Situation et distribu!ion du liquide céphalo-rachidien, — Dans 

la cavité séreuse de l'arachnoïde {entre le feuillet pariétal et le feuillet 
viscéral, dount nous n'avons pas à rappeler ici les disjonctions anato- 
miques), on ne trouve pas de liquide sur le cadavre. Sur l'animal 
vivant, d'après les recherches de Hitzig sur le chien, on trouverait 
dans cet espace une certaine quantité de séroxité, Mais le véritable 
liquide céphalo-rachidien, dans lequel est plongée la masse céréhro- 
spinale, est logé plus profondément, au contact immédiat de la pie- 
mère, c'est-à-dire dans l'espace libre entre la pie-mére et le feuillet 
viscéral de l'arachnoiïde, ainsi que l'a démontré Magendie établissant 
la disposition sous-arachnoïdienne de ce liquide. De plus, ce liquide 
est répandu jusque dans les ventricules cérébraux, etla continuité de la 
nappe péri-cérébrale et intra-cérébrale est facile à comprendre, puisque 
l'espace sous-arachnoïdien, au niveau du point où l'arachnoïle passe 
du cervelet sur le bulbe, communique avec le quatrième ventricule, 
et que celui-ci communique par l’agueduc de Sylvius avec le ven- 
tricule moyen, qui lui-même, par Les trous de Monro, se continue avec 
les ventricules latéraux. La quantité de ce liquide, chez Phomme, a été 
diversement appréciée (de 50 à 150 grammes), et l'on observe, du reste, 
chez les animaux, que sa sécrétion se produit assez rapidement pour 
que le liquide soustrait se trouve bientôt remplacé par une nouvelle 
exhalation. Il est alcalin et présente les caractéres généraux des séro- 
sités; sa composition chimique offre ce fait remarquable que l'albumine 
y estsi peu abondante qu'il ne se trouble ni par l’action de la chaleur 
ni par celle des acides. GI, Bernard a montré que ce liquide renferme 
du sucre (glycose) à pen près en mème proportion que le sang. Tenant 
compte de ces conditions, de sa plus grande quantité pendant la diges- 
tion, de sa diminution pendant l'abstinence, on est conduil à le regar- 
der comme le résultat d'une simple exhalation. Et en effet, on ne peut 
trouver de glande qui ait pour fonction de le sécréter: il est exhalé par 
la pie-mûre pour remplir le vide circa-médullaire. 


Usages du liquide céphalo-rachidien. — Quant aux usages du 
liquide céphalo-rachidien, c'est là une question qui a souleve bien 
des discussions, depuis Magendie, Pelletan ct Bourgougnon, jusqu'à 
Longet ct les physiologistes contemporains, Analysant les condi- 
tions des expériences en apparence contradictoires de ses devanciers, 
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Richet a nettement expliqué comment il fallait comprendre le rôle 
du liquide céphalo-rachidien, et a coufirmé sa théorie par de nou- 
velles expériences plus rigoureusement instituces. De ces recherches, 
il résulte que ce liquide met l’encéphale à l'abri des compres- 
sions qui tendent à se produire par le fait de l’aftiux intermittent 
du sang dans le crâne. En cffet, dit Richet, à chaque contraction 
ventriculaire, le sang pénêtre si brusquement dans le crâne, que, 
ne pouvant trouver par les veines un écoulement immédiat propor- 
tionnel, il soulève la masse encéphalique et la repousse contre les 
parois de la boîte crânienne. Ce n'est pas tout: le sang veineux 
lui-même, au lieu de s'écouler d’une manière continue, éprouve des 
temps d'arrêt, quelquefois même reflue en sens inverse, en sorte 
qu'à certains moments la cavité crânienne, d'un côté recevant sans 
cesse, el, d'autre part, ne pouvant écouler, doit nécessairement 
éprouver un trop-plein dont les conséquences eussent pu se faire 
sentir d'une manière fâcheuse, si uue disposition spéciale n'eut 
réalisé les conditions nécessaires au rétablissement de l'équilibre, 
c’est-à-dire au maintien d'une pression normale, L'appareil qui 
présente cette disposition, c'est le canal vertébral et le liquide 
céphalo-rachidien ou sous-arachnoïdien. Le canal vertébral présente, 
en cffet, dit Richet, toutes les eonditions d'un tuyau d'échappement 
ou de dégagement. Situé à la partie la plus déclive et postéricure 
de la cavité crânienne, avec laquelle il communique par une large 
ouverture en forme d'entonnoir, il s'étend de l'occipital à la pointe 
du sacrum, Dans toute sa longueur, il est constitué par des parois 
en partie osseuses et en partie membrancuses, par conséquent 
susceptibles d'une certaine extensibilité; ct, de plus, entre la dure- 
mère, très lâche, et les parois osseuses, existent des plexus multi- 
pliés et une graisse semi-fluide qui peut, de même que le sang, au 
besoin, refluer au dehors de la cavité rachidienne, Le liquide sous- 
arachnoïdien, de son côté, est commun aux deux cavités encéphalique 
čt rachidienne, et peut facilement se porter de l'une à l'autre par 
l'intermédiaire du trou occipital. Si done on suppose que la pression 
augmente dans la cavité crânienne au delà des limites compatibles 
avcc le peu de compressibilité des parties contenues, le liquide 
cépbalo-rachidien fuit devant cette pression et s'échappe dans le 
canal rachidien, dont les parois sont moins inextensibles, et dans 
lequel il remplace le sang veineux qu'il expulse, La pression vient- 
elle à cesser dans le crâne ct lä tendance au vide commence-t-elle à 
s’y manifester, le liquide vient y reprendre sa place, favorisé dans 
ce mouvement de reflux par l'élasticité en retour de toutes les 
parties qu'il a déplacées. 
Mais si les parois cränicnnes, au lieu d'être partout rigides, offrent 
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par places des parois élastiques, le liquide céphalo-rachidien, ou directe- 
ment le cerveau lui-même soulèvera ces parois à chaque mouvement 
d'expansion de la masse encéphaliqe sous l'influence de l'afflux sanguin. 
C'est ainsi qu'en examinant la tèle d'un enfant nouveau-né (fontanelles), 
ou celle d'un adulte dont les parois crâniennes, ayant subi une déper- 
dition de substance, laissent la dure-mére à découvert, on voil les 
membranes qui remplacent les parois osseuses être agitées d'un double 
soulèvement: l'un, plus faible, isochrone aux pulsations artérielles: 
l'autre, plus marqué, correspondant à l'espiration (arrêt de la circula- 
tion veineuse). Ces soulévements ou oscillations peuvent être soumis 
à une analyse exacte, ainsi que le montrent les expériences de Salathé 
sur l'étude graphique des mouvements du cerveau 1. Ces expériences, 
pratiquées à l'aide d'un tube communiquant, d'une part, avec la cavité 
crânienne, et, d'autre part, avec un tambour à levier, ont permis de 
suivre, chez les animaux, les moindres oscillalions du liquide céphalo: 
rachidien, et de constater que ces oscillalions, faibles avec une respi- 
ration calme, deviennent trés prononcées dans les efforts, les cris, 
L'auteur a pu inscrire également des mouvements du cerveau chez 
l'homme, sur un malade qui, à la suite d'une fracture du frontal, n'avait 
à ce niveau le cerveau protégé que par des parties molles. Enfin, 
François K'ranck étudiant les mouvements du cerveau chez une jeune 
femme qui, à la suite d'une large névrose du pariélal droit, présentait 
une dénudation de.la dure-mċre recouverte par des bourgeons charnus, 
a reconnu l'existence de trois ordres de mouvements du cerveau: 10 les 
pulsations, correspontlant aux battements artériels ; 20 les oscillations, 
mouvements plus étendus que produisent une inspiration et une expi- 
ration successives; 39 les ondulations, mouvements de variations 
lentes qu’on suppose subordonnées aux contractions rylhmiques des 
vaisseaux (ou, pour mieux dire, à des changements rythmiques dans 
la tonicité des petits vaisseaux). 

A celte question des ondulations lentes, considérées comme le fait 
(le l'indépendance relative des circulations locales, se rattache nalu- 
rellemeut l'étude de l'influence du sommeil et de l'activité des centres 
nerveux, Pour ce qui est du sommeil, nous avons déjà dit, p, 108 
que le liquide céphalo-rachidien afflue dans le crâne, en même que le 
cerveau est anémié. Quant à l'activité cérébrale, comme l'a montré 
Mosso, elle se traduit par une ascension de la courbe de pression, 
c'est-à-dire qu'alors les hémisphères cérébraux deviennent comme tur- 
gescents ; il y a hypérémie de la substance cérébrale pendant son état 
d'activité. 

4 


1 À. Salathé, Recherches sur les mouvements du cerveau et sur le méca- 
nisme de in circulation des centres nerveux, thèss de doctorat, Paris, 1877, 
— Lrançais-l'ranck, Recherches critiques ct expérimentales sur les mou- 
vements alternatifs d'expansion el de resserrement du cerveau dans leurs 
rapports avec la circulalion et La respiration. (Journ, ile l'Anat. et de ln 
Physiol. Mai 1877.) 
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VI. — SYSTÈME DU GRAND SYMPATILIQUE 


Le grand sympathique se compose d'une série de ganglions 
disposés le long de la colonne vertébrale, un de chaque côté pour 
chaque vertèbre (excepté à la région cervicale, où il y a fusion en 
trois gros ganglions) : les ganglions d'un même côté sont réunis 
eutre cux par des commissures, d'où résultent des cordons en 
chapelets. 

De plus ces amas globuluires envoient des commissures, d’une 
part, vers la moelle épinière (rami communicantes); d'autre part, 
vers les viscères ct vers tous les organes en général (nerfs du 
grand sympathique). A une certaine distance de la chaîne du 
grand sympathique, sur le trajet de ces commissures ‘allant soit à 
la moelle, soit aux viscères, se trouvent de nouvelles masses gau- 
glionnaires: ce sont de nombreux amas globulaires échelonnés sur 
les nerfs du grand sympathique ; le plus remarquable de ces amas 
estle ganglion semi-lunaire que Bichat appelait le cerveau abdo- 
minal; enfin, encore plus loin, sur le trajet des nerfs viscéraux, au 
moment où ils se distribuent dans les viscéres, on trouve une nou- 
velle série de ganglions disséminés daus l'épaisseur des parois des 
organes, ct d'ordinaire de dimensions microscopiques: tels sont ceux 
que l’on trouve dans l'épaisseur des parois intestinales, dans la 
charpente musculaire du cœur, sur les bronches, cte, (ganglions 
viscéraux ou parenchymuteux). 

Le système nerveux grand sympathique ainsi constitué repré- 
sente-t-il un système nerveux indépendant du système céphalora- 
chidien ? C'est ce qu'on a cru longtemps ; c'est ce que pensait Bichat. 
On en faisait alors le siège de toute une série de phénomènes 
nerveux plus ou moins mystérieux, que l'on décorait du nom de 
sympathies, et dans lesquels nous ne voyons aujourd'hui que des 
réflexes. On a reconnu en même temps que le grand sympathique 
n'est nullement un système à part; il partage les propriétés ct les 
fonctions du système médullaire, et s'associe à lui. 

En effet, ses filets nerveux sont excitables par les mêmes agents 
que les nerfs rachidiens, par l'électricité, par les agents chimiques : 
mais l'excitant physiologique que nous avons désigné précédemment 
sous le nom de volonté n'a pas d'action sur ce système : aussi les 
mouvements qui se produisent dans le domaine du grand sympathi- 
que sont tous involontaires. D'autre part, ces mouvements, lors- 
qu'ils sont produits par l'excitation artificielle du nerf, mettent un 
certain temps à se produire; ils apparaissent lentement et cessent 
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lentement. Cette nouvelle différence tient autant à la nature des 
fibres nerveuses sympathiques, qui sont surtout des fibres de Remak 
(Y. p.24 et 26), qu'à la nature des muscles auxquels elles se distri- 
buent (V. plus loin, Muscles lisses). L'excitation des fibres du 
grand sympathique donne aussi naissance à des phénomènes de 
sensibilité, mais il faut porter sur eux une irritation intense ct 
longtemps soutenue; dans les états pathologiques, le grand sympa- 
thique est beaucoup plus excitable et devient le siège, le conducteur 
d'un grand nombre de sensations douloureuses. 

Le grand sympathique possède donc des fibres nerveuses qui 
fonctionnent par une conduction centripète ct d'autres qui fonc- 
tionnent par uue conduction centrifuge. 1 peut ainsi prendre part 
à des réflexes; ct, en elfet, dans la classification des réflexes que 
nous avons donnée (p. 65), nous avons vu que ces phénomènes 
pouvaient trouver l'une de leurs voies (la centrifuge ou la centripète), 
ou même tous les deux à la fois, dans les nerfs du sympathique. 
Les réflexes auxquels nous faisions allusion alors avaient, du reste, 
leurs centres dans le système inédullaire. Mais ici se présente, sous 
une nouvelle forme, la question de l'indépendance du grand sym- 
pathique. Les réflexes qui ont ce nerf pour voie de conduction peu - 
vont-ils avoir pour centro uniquement des ganglions sympathiques, 
če façon à ne rien emprunter (ni comme conducteur, ni comme centre) 
au système céphalo-rachidien ? On a cru longtemps à cette indé- 
pendance complète, el c'est dans cette pensée que Bichat donnait 
aux ganglions semi-lunaires le nom de cerveau abdominal. On 
faisait done présider le grand sympathique, comme centre, aux 
fonctions des viscères en général, et plus particulièrement aux 
fonctions de nutrition. 

Les expériences de CI. Bernard ont montré que le ganglion sous- 
masillai e peut servir de centre à la sécrétion salivaire. A part ce 
rôle du ganglion sous-maxillaire, les expériences les plus attentives 
n'ont pu démontrer des fonctions centrales dans aucun des autres 
ganglions placés sur le trajet des rameaux du grand sympathique. 
Il n'en serait pas de même des petits ganglions placés sur les rameaux 
terminaux de ces nerfs, dans l'épaisseur mêine des viscères; ces 
derniers ganglions servivaient de centres aux mouvements partiels 
des muscles viscéraux, ct règleraient, par exemple, les contractions 
péristaltiques des parois intestinales. Les autres ganglions (gan- 
glion de Wrisberg, ganglions semi-lunaires, ganglions du plexus 
hyposastrique, ete.) pourraient tout au plus être considérés comme 
des centres provisoires, des lieux de relais où s'accumulerait l’action 
nerveuse venue de plus haut. Nous aurons à revenir sur ces inter- 
prétations encore bien obscures en étudiant les vaso-motcurs. 
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Il est done reconnu aujourd'hui que la plupart des phénomènes 
nerveux des fonctions viscérales ont pour centre la moelle épinière, 
ct que, même pour ses fonctions caso-motrices (Y. Circulation), 
le grand sympathique n'a qu'une force d'emprunt provenant de la 
partie supérieure de l'axe nerveux rachidien; il en est de même 
pour son influence sur le cœur, et pour la plupart des réflexes 
viscéraux, dont le centre se trouve dans la moelle, de telle sorte 
que l'expression même de système grand sympathique ne signifie 
plus rien aujourd'hui. Du reste, le nerf pneumo-gastrique présente, 
sous bien des rapports physiologiques, de même que pour plus d'un 
point de sa constitution anatomique, les plus grandes analogies avec 
les rameaux dits sympathiques. Aussi, de même que nous avons 
remis à l'étude des différentes fonctions auxquelles ils sont annexés 
l'analyse du rôle des divers rameaux du pneumo-gastrique (allant 
au cœur, au poumon, au tube digestif), de même il n'y a pas lieu 
d'entrer ici dans le détail des fonctions d'innervation du grand 
sympathique, En étudiant l'œil et l'innervation de l'iris, nous 
examinerons le rôle oculo-pupillaire de ce nerf; en étudiant l'inner- 
vation du cœur, nous nous expliquerons sur le rôle de ses filets 
cardiaques; enfin, en étudiant la circulation ct l'innervation des parois 
vasculaires, nous aurons à nous étendre longuement sur les nerfs 
vaso-moteurs, à l'élude desquels nous rattacherons celle non moins 
complexe des nerfs dits sécrétoires, trophiques ct calorifiques. 

Résumé, — Les éléments nerveux sont des cellules (en général 
mullipolaires) et des fibres ou tubes nerveux; les fibres dites de 
Remak sont bien des éléments nerveux. La partie essentielle du tube 
nerveux est le cylinder axis, qui représente un vérilable prolonge- 
ment de la cellule nerveuse (prolongement axile). 

Ces éléments nerveux se nourrissent en consommant plus d’albu- 
minoïdes que d'hydrocarbures: de plus l’état d'activité d'un nerf, 
comme d'un centre nerveux, est accompagné de production de chaleur, 

Les lubes nerveux servent comme conducteurs de l'agent nerveux, 
lequel ne saurait être identifié à l'électricité, mais est constitué par une 
vibration moléculaire qui se propage avec une vitesse seulement de 
28 à 30 mètres par seconde. 

Cette conduction est indifférente (expérience de P, Bert, avec la 
queue de ral greffée par son extrémité périphérique); mais, vu les 
connexions normales des nerfs, cette conduction se manifeste pour cer- 
tains nerfs exclusivement de la périphérie au centre (nerfs sensitifs), 
et pour certains autres nerfs exclusivement du centre à la périphérie 
(nerfs moteurs). Dans ces conditions, les tubes nerveux associés aux 
cellules forment la chaine dans laquelle se produisent les actes réflexes, 
qui sont la forme élémentuire de toul fonctionnement du système nerveux. 

De tous les excitants des nerfs, l'électricité est le plus énergique. 
Celte excitabilité du nerf est modifiée par diverses circonstances et 
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par divers poisons, dont les uns (curare) agissent uniquement sur les 
nerfs moteurs (ou plutôt sur leurs organes terminaux périphériques), 
tandis que les autres agissent plus spécialement sur les nerfs sensitifs 
{ou sur les centres nerveux correspondants). 

La moelle est le principal centre des phénomènes réflexes considérés 
comme mouvements succédant à une impression non sentie. 

Les nerfs olfuctif, optique, acoustique sont des nerfs d'une sen. 
sibilité spéciale, c'est-à-dire qui, par quelqne mode qu'ils soient excités, 
ne donnent que des sensalions (l'olfaction, de vue, d'ouie. 

Les nerfs moteur oculaire commuu, pathétique, moteur oculaire 
externe, sont des nerfs exclusivement moteurs pour les muscles de l’wil. 

Le trijumeau est moteur et sensit.f: fo moteur par sa pelite racine 
(nerf masticateur) pour tous les muscles de la mâchoire, mais non pour 
le buccinateur. I! innerve encore le mylo-hyoïdien el le ventre antérieur 
du digastrique (muscles abaisseurs de la mächoire); 20 sensitif; 
a) sensibilité générale de toute la face; b) sensibilité spéciale (gusta- 
tive) par le nerf lingual. 

Le facial est essentiellement moteur (tons les muscles de Ja face, 
y compris le buccinaleur) ; c'est le nerf de l'expression, I donne encore 
des rameaux aux muscles de l'oreille moyenne et des filels sécrétoires 
(corde du tympan) aux glandes salivaires (nerfs aso-moteurs), 

Le glosso-pharyngien est un nerf mixte : 40 moteur pour le pharynx; 
2v sensitil : a) sensibilité générale de l'isthme dn gosier; b) sensibilité 
spéciale (gustative) de la base de la langue, 

Le pnenmogastrique est un nerf mixte trisplanchnique pour: 4° l'ap- 
pareil respiratoire (sensibilité el mouvements du larynx, trachée et 
ses sécrétions, poumon); 2v le cœur (róle modéraieur emprunté au: 
spinal); 3 l'appareil digestif. 

Le nerf spinal est uniquement molcur; son rameau interne est desliné 
au cœur (modérateur) et au larynx (par le nerf récurrent du pneumo- 
gastrique); son rameau externe innerve le sterno-cléido-mastoïdien et 
le trapèze, 

Le nerf grand hypoglosse est essenlivllement le nerf moteur de la 
langue. 

Les nerfs rachidiens sont mixtes dans tout leur trajet, excepté au 
niveau de leurs racines; les racines postérieures sont sensitives, les 
antérieures motrices (sensibilité récurrente trés importante, car la 
récurrence de libres sensitives à la périphérie des nerfs explique des 
faits clinique longtemps mal interprélés). Le ganglion des racines 
postérieures est le centre trophique de ces racines. 

La moelle: I. par ses cordons blancs et par sa substance grise, joue 
le rôle de conducteur : 

a) Les cordons postérieurs représentent surtout dus comruissures 
médullaires longiludinales ; mais il est probable qu'ils renferment de 
plus des conducteurs spéciaux pour la sensibililé tactile. 

b) Les cordons latéraux (antéro-latéraux) sont composés: 10 de 
fibres centripètes ou conductrices de Ja sensibilité (partie postérieure 
et interne des cordons latéraux proprement dits); 2° de fibres centri- 
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fuges motrices volontaires, les unes entre-croisées déjà au niveau du 
collet du bulbe (cordons latéraux), les autres ne subissant leur décus- 
sation que dans leur trajet médullaire (cordons antérieurs); 40 le reste 
des cordons antéro-laféraux est formé de fibres commissurales médul- 
laires longitudinales, 

c) Les cordons gris centraux sont les principaux conducteurs de la 
sensibilité ; ils sont le siège d'une conduction indifférente, c'est-à-dire 
qui ne permet de concevoir ni l'existence de conducteurs spéciaux pour 
chaque variété de sensation, ni un trajet régulièrement et complète- 
ment croisé pour chacun de ces conducteurs. 

Il. Par sa substance grise, la moelle est le centre des actes réflexes 
dont les associations s'expliquent facilement par les rapports de voisi- 
nage des noyaux des nerfs (notamment les noyaux des nerfs hulbaires). 

Les actes réflexes sont les actes nerveux les mieux connvs: ils se 
produisent selon des lois désignées sons les noms de lois de Punite- 
ralité, de la symétrie, de l'intensité, de l'irradiation, et de la 
généralisation. De plus, par exemple sur une grenouille décapitée, 
ces mouvements réflexes présentent une certaine association, une 
adaptation à certains actes (actes de défense). 

La protuhérance paraît être le siège de ce qu'on nomme les sensa- 
tions brutes. 

La couche corticale des hémisphères (substance grise des circonvo- 
lutions) est le siège des perceptions avec mémoire, c'est-à-dire des 
idées, de l'intelligence et de l'instinct. Il n’est pas encore possible d'y 
localiser chaque faculté; une seule localisation de ce genre est aujour- 
dhui démontrée, c'est celle du langage, dans la troisième circonro- 
lution frontale gauche. 

Les corps striés sout des centres exæcito-moteurs. 

1l en est peut-être de même des couches optiques. 

Les tubercules quadrijumaux sont le centre des nerfs optiques : ils 
président aux mouvements de l'iris. 

On a fait du cervelet le centre génital et le centre coordonnateur 
des mouvements de locomotion. 

Le liquide céphalo-rachidien, répandu dans les espaces sous- 
ærachnoïdiens, ne renferme presque pas d'albumine (pas coagulable 
par la chaleur); ce liquide a pour usage de mettre l'axe encéphalo- 
médullaire à l'abri des compressions produites par l'afflux intermittent 
du sang dans le crâne (contraction cardiaque, et intermittence de la 
circulation veineuse sous l'influence respiratoire). 

Le sommeil est un état de repos des fonctions de relation, caracté 
risé surtout par l'arrêt total ou partiel des fonctions des centres céré- 
braux; il y a alors anémie de l'encéphale. L'entrée en action de 
divers centres cérébraux, le plus souvent sous l'influence d’excitations 
extérieures, pruilui: les rèves. 

Pour les fonctions du grind sympathique, voyez: Innervation des 
vaisseaux (nerfs vaso-moteurs), du cœur, des glandes et des viscères 
en général (chip, Digestion et Circulation). 


TROISIÈME PARTIE 
LES ÉLÉMENTS CONTRACTILES — MUSCLES 
ET LEURS ANNEXES 


I. — DES MUSCLES EN GÉNÉRAL 


Les éléments musculaires dérivent par métamorphose des globules 
(ou cellules) de l'embryon; c'est en étudiant leur formation qu'on 
se rend le mieux compte des trois types que présente le système 
musculaire : cellule contractile, fibre 
lisse, fibre strice, On voit en même temps 
que la propriété de changer de forme 
(ou contractilité), qui caractérise ces 
différentes espèces de muscles, nest 
que l'exagcration de la propriété sem- 
blable que nous avons constatée dans 
les globules en général. 

Qu'un globule embryonnaire s'allonge 
légèrement, que son noyau s’aceuse da- 
vantage, cte., et nous aurons la cellule 
contractile (fig. 27, 1) telle qu'on la 
rencontre, par exemple, dans les pe- 
tites artères. 

Que ces cellules se soudent bout à 
Dout de façon à former une fibre vari- 
queuse, avoc noyaux allongés de place 
en place et contenu granuleux, ct nous 
Fia. 27. — Schéma des troia aurons la fibre lisse, dans laquelle on 

formes de l'élément con- distingue encore lous les éléments de la 

tractile ou musculaire*. cellule (fig. or 2): 

Enfin, si cette fibre se régularise, si 
la fusion des cellules devient complète, nous aurons la fibre striée 
(fig. 27, 3), dans laquelle les membranes des cellules primitives sont 
représentées par l'enveloppe de la fibre ou myolemme, les noyaux 


* i, Gellula contractila; we 2, muscle lisse; — 3, muscle gtrié 
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cellulaires par des corpuscules placés d'espace en espace sur la 
face interne de cette enveloppe, et le contenu cellulaire par le con- 
tenu granuleux de la fibre, contenu dont nous allons parler dans un 
instant. 

Le muscle strié est celni dont l'étude a été faite le plus complète- 
ment, c’est par lui que nous commencerons, 


‘JT. — DES MUSCLES STRIÉS 


Ces muscles (fig. 28) se présentent comme formés de faisceaux de 
fibres remarquables par la striation transversale. Mais cette fibre 
n'est pas l'élément le plus simple auquel conduise l'analyse’ histolo- 
gique; elle se compose elle-même 
de fibrilles longitudinales (fig. 29). 
Ces fibrilles présentent de petites 
nodosités échelonnées les unes au- 
dessus des autres, ot c'est la juxta- 
position régulière en séries trans- 
vevsales des nodosités des fibrilles 
voisines qui produit l'aspect strié 
de l'ensemble de la fibre (V. fig. 28 
a, b,c, d). Mais on n'est pas d'ac- 
cord sur la nature de ces nodosités. 
Pour Ch. Robin, elles tiennent sim- 
plement à l'apparence de points alter- 
nativement clairs et obscurs qui pro- 
viennent eux-mêmes d'une différence Fia. 28. — Divers aspects du muscle 
de réfraction des diverses parties de IEC. 
la fibrille; pour Rougct, elles résul- 
teraient de l’enroulement spiroïde du filament fibrillaire; celui-ci 
constitucrait une hélice, dont les tours seraient rapprochés plus ou 
moins suivant l’état du muscle ( V., plus loin, [Etude de la contraction). 
On a aussi considéré le muscle strié comme formé d'un milieu liquide 
contenant des granulations (sarcous-éléments de Bowman), qui, se 
groupant en séries perpendiculaires (disques de Bowman) ou paral- 
léles à l'axe de la fibre, nous donnent des muscles à stries longitu- 
dinales ou transversales, cette dernière forme étant la plus fréquente 


~ a, Aspect normal d'une Abre ou faiscean primitif frais avec ses atries transversales 
— bd sceau traité par l'acide acétique étendu (noyaux plus distinets avec nucléules): — 
c, traité par l'acide acëlique concentré, le coutenu s'échappe par l'extrémité de l'enveloppe 
(sarcolmmme); — d, ntrophie gralsseu-e. (Virchow, Pathologie cellulaire.) 
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(fig. 28, a et b}5 il est même probable que les autres aspects ne 
tiennent qu'à des artifices de préparationt. 

L'étude de la physiologie du muscle doit être dominée par ce fait 
capital que le muscle peut changer de forme, se présenter sous 
deux états différents: ainsi un muscle fusiforme devient dans cer- 
taines conditions globuleux, si rien ne s'oppose à ce qu'il réalise 
cette nouvelle forme (fig. 30). On désigne le premier état sous le 
nom d'état de repos, le second sous celui d'état actif. 

Nous allons étudier les propriétés que le muscle présente dans 
chacun de ces états, sous chacune de ces formes; nous étudierons 
ensuite comment le muscle passe d’une forme à l’autre (phénomène 
de la contraction). < 

A. Du muscle à létat de repos. — Élasticité. — Une des pro- 
priétés les plus remarquables du muscle est l’élasticité, 

Par élasticité on entend la propriété qu'ont les corps de se laisser 
écarter de leur forme primitive et d'y revenir dès que la cause qui 


4 L'étude de la fibrille musculaira avec de forts grossissements (600 dia- 
mètres au moins, montre que cet aspect est dû à ce que la fibrille, dont les 
bords sont sensiblement parallèles, présente une série de bandes alternati- 
vement obscures et claires. c'est-à-dire qu'elle est 
formée d'une série de petits fragments cuboïdes alter- 
nativement clairs et foncés. De plus, au milieu de 
l'espace clair, on aperçoit une strie noire transver- 
sale (fig. 291. 11 résulte des recherches de Ranvier 
que la striation transversale existe parfaitement sur 
le muscle vivant, Voici l'expérience : Un ou deux 
faisceaux musculaires, pris sur un animal, immédia- 
tement après la mort et placés entre deux plaques de 
verre, praduisent des spectres disposés symétrique- 
ment de chaque côté de cette fente. (V., plus loln, 
à l'étude du sang, les indications relatives à ce 
qu'on nomme spectre et spectroscopie.) Un faisceau 
musculaire se comporte donc pour la lumière comme 
le fait un réseau ; celte propriété est due aux 
siries transversales du muscle, Ranvier est par- 
venu à construire un spectroscope permettant d'ob- 
tenir le spectre du sang, et dans lequel le prisme 
est remplacé par des fibres musculaires. On peut 
à des observer ainsi les bandes d'absorption de l'hëmo- 

Fia. 29. — Tibrille  bjobine réduite. Les muscles de la vie organique 

d'un muscle d'in- {muscles lisses) n'ont jamais fourni de spectre; il 

secte *. en a été de même du muscle cardiaque. Pour ce 

qui esl des muscles de Ja vie animale, la pro- 

dnction d'un spectre paraît duo à ce que les sascous-élémente ont une dispo- 

sition assez régulière “pour agir sur la lumière comme les espaces laissés 
entre les atries d'un réseau. 


* A, Banda obscure; — €, C, bande claire dans le milieu de laquelle ost la slrje noire 
1ansversalas P3. (Grossis, 4800 diamètres.) 
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les distendait cesse d'agir. A ce point de vue, les corps présentent 
des différences notables, des propriétés élastiques diverses, selon que 
l'écartement se fait avec plus où moins de facilité et que le retour 
à la forme primitive est plus ou moins complet. Nous dirons que 
l'élasticité est parfaite lorsque ce retour est parfait (ex. : halle 


Fia. 30, — Schéma du muscle sous ses deux formes (ARPOS, ACTIVITÉ)". 


d'ivoire) ; qu'elle est imparfaite lorsque ce retour n'est pas com- 
plet (ex.: un morceau de pâte); que l'élastirité est plus forte 
lorsque l'écartement est difficile et le retour très prompt (ex.: lame 
d'acier); qu'elle est faible lorsque l’écartement est facile et la ten- 
dance au retour peu énergique (ex. : lame d'osier). 

On peut dire que le muscle à l'état de repos cst faiblement ct 
par fuitement élastique: ninsi les muscles sont très mous et se 
laissent si facilement allonger que le bras dépouillé de son enveloppe 
musculaire (immédiatement après la mort) n'oscille pas plus facile- 
ment que quand les muscles étaient en place, ce qui prouve qu'en 
cet état ceux-ci se laissent facilement distendre (élasticité faible) 
et qu’ils reviennent parfaitement ensuite à leur état primitif (élasti- 
cité parfaite). De même les sacs musculeux (orcillettes, ven- 
tricules, estomac) se laissent si facilement distendre par tout ce qui 


* SET, Articulation scapulo-huinérale ; — CH, arliculalion du coude: —: H, humérus: — 
B, biceps à l'état du repos; — B’, biceps réalisantla forme d'état netif, grâce h la section 
ale san tendon, (En réulité le tendon du biceps s insère au radius, mais celui-ci faisant corps 
pendant la flexion avee le cubitus, on n pu représenter schématiquement l'avant-bros par 
un seul os, cubitus, auquel le biceps semble s'insérer.) 
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tend à dilater leur cavité, qu'on ne peut comparer celte élasticité 
qu'à celle d’une bulle de savon. 

Cette élasticité faible ct parfaite n'est pas une propriété pure- 
ment physique du muscle, car elle dépend de la vie, de la nutrition, 
ou tout an moins de la composition chimique du muscle, compo- 
sition qui est immédiatement sous l'influence de la vie de cet élé- 
ment (circulation et innervation). Aussi des muscles tenus longtemps 
au repos, et qui par suite se sont mal nourris, n'ont-ils plus le 
même degré d'élasticité, ct c'est ainsi que l'extension devient dif- 
ficile et douloureuse dans un avant-bras longtemps tenu en écharpe. 

Les muscles du cadavre sont d’abord flasques, extensibles, ot 
gardent la forme qu'on leur doune; ils sont donc alors faiblement, 
mais imparfaitement élastiques; plus tard, ils entrent dans une 
période dite de rigidité cidavérique; une fois allongés, ils ne 
reprennent nullement leur forme première, de sorte qu'ils sont 
devenus fortement ct imparfaitement élastiques. (V. plus loin. 
p. 133, l'étude de la rigidité cadavérique.) 

On voit done que l'élasticité faible ct parfaite est jusqu'à un 
certain point caractéristique de la vie du muscle, et qu'elle diffère 
complètement sous ce rapport de l’élasticité des ligaments, des os, 
et surtout du tissu élastique, élasticité qui reste toujours la même 
puisqu'elle ne tient qu'à l’arrangement mécanique des fibres qui 
constituent ces tissus: cotte dernière élasticité est purement phy- 
sique. On n'en peut dire autant de celle du muscle: sans vouloir 
cependant en faire une propriété essentiellement vitale, on doit re- 
marquer qu'elle paraît tenir surtout à la composition chimique du 
muscle, à sa nutrition. En effet, en injectant du sang chaud (expé- 
rience de Brown-Séquard) ou du sang défibrmé, ou du sérum, ou 
même simplement un liquide alcalin, dans les artères d’un animal 
récemment tué, on a pu le soustraire un certain temps à la raideur 
cadavérique ; l'acidité du musele amène cette raideur, l'alcalinité s'y 
oppose. 

Tonicité. — Cette élasticité du muscle est toujours sollicitée sur 
le vivant par les rapports que le muscle présente avec ses points 
d'attache ; il est toujours tendu au delà de sa longueur naturelle de 
repos complet. Si, en cffet, le bras, par exemple, étant au repos. 
on conpe le tendon du biceps, on voit immédiatement celui-ci se 
raccouveir d'une petite quantité : c'est ainsi seulement qu'il réalise 
sa forme naturelle; précédemment il était légèrement tendu par 
l'éloignement de ses points d'insertion, ct il exerçait par suite sur 
ecux-ci une petite traction: c'est ce qu'on a désigné «ous le nom 
de tonicité des muscles; mais si l'on peut dire que ce n'est là qne le 
résultat de l'élasticité du muscle mise en jeu par Féloignement de 
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ses points d'insertion, il faut cependant remarquer que cette tonicité, 
ou élasticité parfaite du muscle vivant, est sous la déper:dance 
du système nerveux. Quand on coupe les nerfs qui se rendent à ces 
muscles, cette tonicité disparaît, les muscles deviennent flasques, 
les sphincters se relâchent complètement ; de plus, le muscle ne 
présente plus des phénomènes d'échange aussi actifs, une nutrition 
aussi vivet. Cette influence des nerfs sur la tonicité du muscle vient 
du centre gris dela moelle, mais ne doit pas être considérée comme 
prenaut naissance dans la moelle elle-même, par une sorte d'auto- 
matisme de ce centre nerveux. Il est démontré aujourd’hui qu'il 
faut chercher plus loin encore l'origine de la tonicité; elle est de 
nature réflexe et implique, par conséquent, l'intervention non seu- 
lement des nerfs moteurs, non seulement de la substance grise de 
la moclle, mais encore celle des nerfs seusitifs. Tl suffit, comme l'a 
démontré Brondgest, de faire la section des nerfs sensitifs provenant 
d'une partie dont les muscles sont en parfait état de tonicité, pour 
faire immédiatement disparaître celle-ci. 


Ces considérations sur l'élasticité et sur les propriétés du muscle à 
l'état de repos nous permettent de résoudre une question diversement 
tranchée par les auteurs : dans les membres, les fléchisseurs lem- 
portent-ils en force sur les extenseurs, ou vice versa? lece 
qu'au repos on après la mort les membres se mettent généralement 
dans une demi-flexion, on a cru pouvoir conclure que cette position 
provenait d'une prédominance de force de la part des fléchisseurs ; 
mais puisque alors il y a repos, iln'y a pas lutte, el sans lutte on ne peut 
concevoir une prédominance de force; on ne peut de cette position 
conclure qu'une chose, c'est que les fléchisseurs sont plus courts que 
les extenseurs, et l'extension dans ces condilions met en jeu l'élasticité 
des fléchisseurs. Mais que l'état (le repos cesse, que la lutte s'élablisse, 
comme, par exemple, dans le tétanos où tous les muscles sont contraciés, 
ct alors on verra tous les membres et le tronc lui-même dans l’exten- 
sion, d’où l'on peut conclure que les extenseurs sont plus puissants 
que leurs antagonistes. 


Phénomènes chimiques. — Te muscle, à l'état inactif, vit et se 
nourrit, c'est-à-dire que sa composition chimique change incessam- 
ment; il respire. Ainsi un muscle, même détaché du corps, tant 
quil vit encore, absorbe de l'oxygène et dégage de l'acide carbo- 
nique, et sa vie se prolonge d'autant plus qu'il peut plus longtemps 
respirer, c’est-à-dire qu'il est placé, par exemple, dans une atmo- 


1 V. CI. Bernard, Leçons sur la chaleur animale, Quand le nerf d'un 
musele est coupé, le sang veineux sort de ce musela presque à l'état de sang 
artériel, parce que la combustion ef la nufriton y sont alors très peu 
actives, 
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sphère d'oxygène !. Sur l'animal vivant, le sang veineux qui sort du 
muscle diffère essontiellement du sang artériel qui y entre, par 
moins d'oxygène et plus d'acide carbonique. 

Il faut ajouter que le muscle à l'état de repos est alcalin; sans 
doute que sons cette forme ses phénomènes chimiques (l'oxydation 
dont il est le siège) ne sont pas assez énergiques pour produire des 
acides capables de neutraliser lalcalinité du sang dont il est imbibé. 

Pouvoir électro-moteur. — Le muscle possède des propriétés 
électra-motrices, c'est-à-dire qu'il donne naissance à des courants 
électriques que l’on peut constater toutes 
les fois que l’on fait communiquer les deux 
fils d'un galvanomètre, l'un avec la masse 
intérieure d’un muscle ou sa section trans- 
versale, l'autre avec la périphérie du 
même muscle ou sa section longitudinale: 
le courant a toujours lieu de la surface au 
centre, c'est-à-dire que la surface ou coupe 


D  - 


DE nee . . 
a a a a Lite longitudinale est positive relativement au 
culaire”, centre ou coupe transversalo (fig. 31). 


Dans la pensée que ce pouvoir électro- 
moteur pourrait donner la clef des principales propriétés du muscle, 
et notamment du passage de l'état de repos à l’état actif (car nous ver- 
rons qu’alors le courant change ou disparaît), on a entrepris à ce sujct 
de longues études, et, après avoir précisé les conditions du courant, 
on a cherché à les expliquer par une théorie dite des molécules 
péripolaires électriques. Mais nous n'entrerons point dans ces 
détails, parce qu'il est probable que l'étude de ces courants ne doit 
pas dominer la physiologie du muscle et qu'ils doivent être consi- 
dérés comme résultant simplement des phénomènes chimiques dont 
les muscles sont le siège, phénomènes plus ou moins actifs, dans les 
couches plus ou moins superficielles. En effet, la forme des mor- 
ceaux de muscle mis en expérience exerce une grande influence 
sur la direction du courant; un muscle peut posséder son courant 
électrique normal et cependant avoir perdu ses autres propriétés: 


1. Hermann (Berlin, 1867) a prétendu que les phénomènes d'échange gazeux 
qne présentent les muscles lorsqu'ils sont séparés du corps de l'animal et 
placés au contact de l'air, sont des phénomènes de simple pulréfaction, 
Mais Paul Bert a démontré que c'était bien là un phénomène de respiration, 
de vie, et il n constaté ces échanges respiratoires, quoique à un moindro 
degré, dans divers tissus, (V. P. Bent, Leçons sur la physiologie comparée 
de la respiration, 1810. Quatrième leçon: Kespiralion des tissus.) 


* Le courant se dirige dans le circuit galvanoscopique de a en b ccmme l'indiquent les 
flèche: ; a, surface langlitudale du muscle, positive (+); b, section surface transversale(—) 
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ninsi les poisons qui tuent le muscle n'ont pas toujours une influence 
semblable sur ses propriétés électro- motrices; enfin on a pu 
observer des courants analogues avec des morceaux de tissus vivants 
quelconques, même de végétaux, par exemple, avec des morceaux 
de pulpe de pomme de terre. 

B. Du muscle sous la forme active. — Le muscle à cet état 
semble ne différer de ce qu'il était à l'état précédent que par un 
changement de forme (fig. 30): il est plus court et plus épais; un 
muscle fusiforme devient globulaire. En général, la différence peut 
être évaluée à près des 5/6, c’est-à-dire que, sous la forme active. 
le muscle s'est raccourci des 5/6 de sa longueur primitive (sous la 
forme passive). Mais ses dimensions transversales augmentent en 
raison directe de la diminution de ses dimensions longitudinales, de 
telle façon que rien n'est changé dans son volume. En effet, si on 
met dans un vase gradué ct plein d'eau un muscle en repos, et que 
par une excitation on le fasse passer à la forme active, on n'observe 
aucun changement dans le niveau du liquide. Cependant, dans ces 
derniers temps, par des procédés très minutieux, Valentin a constaté 
qu'en passant de la première à la deuxième forme, un muscle 
augmente de densité dans le rapport de 1;1.300; mais cette fraction 
exprime une si faible diminution de volume qu’elle paraît complète- 
mont négligeable. 

Le voltune restant le même, nous n'avons done, pour: faire l'étude 
comparée du muscle sous sa forme active, qu'à le considérer au 
point de vue des propriétés déjà étudiées pour le muscle en repos: 
élasticité, phénomènes chimiques, pouvoir électro-moteur. 

Élusticité. — Dans la forme active, le muscle, si rien ne l'em- 
pêche de réaliser complètement cette forme (fig. 30), ost aussi mou 
ct aussi élastique que dans son état de repos. Si on le palpe alors, on 
le trouve très mou; c'est un phénomène que les chirurgiens ont 
parfois constaté, lorsque, dans un membre amputé, surtout dans la 
cuisse, les museles coupés, pris de tétanos, se contractent. Rien ne 
les empêchant de réaliser complètement leur forme d'état actif, 
puisqu'ils n'ont plus d’insertions inférieures, ils se retirent vers la 
racine du membre ct y forment une masse globuleuse, molle, iluc- 
tuante, qu'on a comparée à une collection liquide. 11 semble même, 
ct cela est vrai, que le muscle, sous la forme active, est plus mou 
que sous la forme de repos. Si l'on cherche à allonger un musele 
libre et contracté, on voit qu'il se laisse étendre facilement, et qu'a- 
près avoir été tiré il revient d'une manière parfaite à la forme 
dont on l'a écarté: il est donc, absolument comme dans la forme du 
repos, faiblement et purfaitement élastique. Bien plus, de même 
que nous avons vu qu'il est plus mou, on peut constater qu'il est 
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plus faiblement élastique sous sa forme active, c’est-à-dire qu'il se 
laisse plus facilement écarter de cette forme que de la forme du 
repos; on le prouve par une expérience due à Weber. Ce physio- 
logiste a construit avec les fibres museulaires des pendules à torsion : 
eten écartant l’aiguille de sa position de repos, il a remarqué que 
les oscillations qui succèdent à cet écarlement sont plus rapides pour: 
le muscle à l’état de repos que pour le muscle contracté; en d'autres 
termes, on remarque, en expérimentant sur le muscle contracté, 
un ralentissement qui indique une élasticité, [une cohésion moindres, 
car Ja rapidité du tournoiement de l'aiguille est en raison de la 
force d'élasticité du fil tordu. 

Ces résultats paraissent singulièrement en contradiction avec ce 
qu'on observe sur un muscle contracté sur le vivant, c’est-à-dire 
sur un muscle tendant à réaliser sa forme active. En cffet, tout 
le monde a pu constater sur soi-même que le biceps, par exemple, 
contracté, est singulièrement dur ct paraît fortement élastique, 
c'est-à-dire très résistant à la traction, et, dans ce cas, on a peine 
à croire à la mollesse que nous venons d'assigner au muscle dans sa 
forme active; c'est que, vu leurs dispositions relativement au sque- 
lette, les muscles sur le vivant ne peuvent presque jamais réaliser 
cette forme. Quand, en eflet, le biceps passe de la forme de repos à 
la forme active, il tend à se raccourcir de près des 5/6 de sa longueur; 
mais le déplacement qu'il peut faire subir aux os lui permet tout 
au plus de se raccourcir de 1/6 ou 2/6; nous avons donc alors un 
muscle sous la forme active qui est fortement violente, étiré, qui 
est, on un mot, une bande de caoutchouc violemment tendue; il est 
dont forcément très dur ct résistant au toucher. Mais cette dureté 
provient, non de la contraction du muscle, mais de la tension qu'il 
éprouve pendant cette contraction. 

Pour qu'un musele put réaliser parfaitement la forme qu'il affecte 
à l'état actif, il faudrait désarticuler les os, ou couper le musele à 
une de ses insertions. On le verrait alors se racourcir considérable- 
ment en s’élargissant (V. ci-dessus, fig. 30, p. 121). C'est ainsi que 
nous avons cité la forme des muscles de la cuisse pris de tétanos chez 
des amputés de ce membre. Somnis alors à une traction, le muscle 
se durcira, ct plus l'allongement forcé augmentera, plus augmentera 
la résistance, absolument comme pour uue bande de caoutchouc. 
Que cet allongement soit lo résultat des rapports du muscle avee le 
squelette résistant, ct dans ce cas lui-même le durcissement du biceps, 
pris pour exemple, sera caractéristique, non de la forme active, mais 
de l'élongation qu'il subit et qui l'empêche de réaliser cette forme. 

Phénomènes chimiques. — Nous avons vu que le musele sous la 
la forme de repos absorbe do l'oxygène et dégage de l'acide car- 


T 
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bonique, en un mot, qu'il est le siège d'une combustion dont le sang 
fournit les matériaux. Il en est de même sous la forme active, 
seulement cette combustion est beaucoup plus active. Ainsi, en 
analysant les produits dégagés par un musele isolé que l’on fait passer 
à la forme active, ou en examinant les dépenses d'un organisme 
eulier au moment d'un travail musculaire considérable, on observe 
une plus graude absorption d'oxygène et un plus graud dégagement 
d'acide carbonique. 

C'est l'ensemble de ces phénomènes chimiques qui, même en 
dehors de tout travail mécanique accompli, nous autorise à employer 
l'expression de forme active. 

Les résultats de ces combustions sont, d'une part, les dérivés azotés 
(créatine, crcatiuine, acide urique); d'autre part, et dans une pro- 
portion bien plus considérable, les dérivés hydrocarbonés (acide 
lactique) ct, comme produit ultime, l'acide carbonique. On voit douc 
que ces combustions forment des acides, de sorte que dans un muscle 
qui se fatigue, c'est-à-dire qui reste longtemps dans la forme active, 
le suc musculaire est de moins en moins alealin et même finit par 
devenir acide, 

La combustion qui se passe dans le muscle se traduit immédiate- 
ment par l'aspect du sang qui en sort, et qui prend d'autant plus 
les caractères du sang veineux, du sang noir (riche en CO? ct 
pauvre en 0), que le muscle fonctionne avee plus d'énergie, Aussi, 
lorsque toute contraction musculaire est supprimée, comme dans 
une syncope, la veinosité du sang diminue, au point qu'une veine 
iucisée laisse échapper un sang qui a presque les caractères du 
sang artcriel. (Brown-Séquard, Du sang rouge et du sang noir, 
1868. — CL. Bernard. Liguides de l'organisme, 1859 1.) 


1 Une expérience très élégante de Cl. Bernard rend on ne peut plus évi- 
dentes les modifications des combustions, c'est-à-dire les variations des 
quantité d'oxygène absorbé et d'acide carbonique dégagé dans les divers 
états du muscle, Après avoir isolé une veine émanant d'un muscle, il analyse 
le sang de cette veine dans différents états du muscle et le compare au sang 
artériel, Pour cette expérience, le muscle droit antérieur de la cuisse pré- 
sente, chez le chien, cet avantage d'être suffisamment iso'é au point de vue 
de ses vaisseaux et de ses nerfs; on peut dès lors agir sur lui exclusivement, 
et analyser le sang qui l'a travers, Ces analyses, faites particulièrement 
au point de vue de la quantité d'oxygène content dans le sang artériel et 
veineux, sont faites par le procédé indiqué par Cl. Bernard et qui consiste 
à déplacer l'oxygène par l'oxyde de carbone; en voici le tableau assez expres- 


sif par lui-même : 
Oxygène pour 100 ce, 


Sang artérlel du musele. nn sde da T SETTE 7,31 
Etat de paralysie (nerf coupé. . . 7,20 
Sang veineux du mosla } Etat de repos (nerf intact)... . . . 5,00 
Etat de contraction. . . . . ; 4,20 
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Nous avons vu que la tonicité du muscle disparaît quand on 
coupe les nerfs moteurs qu'il reçoit on que l’on supprime l'un 
quelconque des éléments qui produisent le réflexe plus où moins 
permanent auquel est dù l’état de tonicité (V. p. 123). Nous avons 
vu qu'alors aussi les combustions qui se passent dans le muscle sont 
moins actives (CI, Bernard). La tonicité peut donc être considérée, 
lorsqu'elle est portée à son plus haut degré, comme une légère 
tendance du musele à passer à la forme active (comme une légère 
contraction permanente). Hâtons-nous d'ajouter que ce degré de 
tonicité n'existe pas toujours pour tous les muscles ; il existe surtout 
pour les muscles qui sont sollicités par la contraction de leurs 
antagonistes, pour les muscles qui déterminent certaines positions 
naturelles des membres (ainsi une grenouille suspendue par la tête 
ne laisse pas pendre ses membres postérieurs, mais les tient natu- 
rellement ramassés et fléchis près du tronc). En dehors de ces 
conditions, ct de quelques autres analogues, ce degré de tonicité ne 
se trouve pas réalisé ; il n'existe point dans un muscle isolé, ct qui, 
dans des conditions expérimentales, n'a plus conservé que ses 
connexions nerve.ises. En effet, à côté de l'expérience de Brondgest, 
pite nous avons citée plus haut (p. 123), il nous faut rapporter celle 
«de Heidenhain. Ge physiologiste détache un muscle de son insertion 
inférieure, sans compromettre en rien les relations normales de 
l'organe avec la moelle; puis il fixe un poids à l'extrémité libre du 
tendon ct mesure avec précision la longueur du muscle; cela fait, il 
sectionne tous les nerfs moteurs qui s’y rendent. I est clair que si 
le tonus existe, le muscle doit s'allonger, ne fut-ce que d'une 
quantité très faible; or, aucun allongement ne se produit dans ce 
cas. (V. S. Jaccoud, Physiologie de la moclle, in les Para- 
jlégies, cte., 186%). 

Les matériaux de ces combuxtions intra-musculaires plus on 
moins actives sont surtout les hydrocarbures, c'est-à-dire les 
substances grasses et amyloïdes apportées par le saug, en d'autres 
termes, les aliments dits respiratoires, car le muscle n'oxyde pres- 
que pas de substances azotées, ct le travail musculaire n'amène 
presque pas d'augmentation dans l’excrétion de l’urée $. 


Ily a donc bien, comme uous le disions ci-dessus (p. 123), une différence 
notable entre le repos (avec tonicité) et l'état de paralysie: la respiration 
élémentaire est presque nulle dans le musele paralysé; au contraire, dans 
le repos normal, le muscle étant en état de tonicité, la consommation 
d'oxygène est presqne du tiers de la quantité totale contenue dans le sang 
arlériel atférent, 

1 Ce fait que le muscle en activité consomme suitout des aliments hydro- 
carburés et non des suhstances albuminoïdes est une conquête récente de la 
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On voit donc que la contraction musculaire (ou le passage du 
muscle de la forme de repos à la forme active) doit être mise en 
première ligne parmi les sources de la chaleur animale, grâce à 
l'active combustion qui se produit alors. En cffet, si un muscle 
passe à la forme active sans produire aucun travail (comme dans 
le cas où son tendon serait coupé), la combustion dont il est alors 
le siège ne donne que de la chaleur; mais si, comme c’est le cas 
normal, il ne peut réaliser parfaitement cette forme, s'il a des 
résistances à vaincre, s'il déplace ces résistances, en un mot, s'il 
produit un travail, on observe qu'en même temps qu'il se durcit, il 
ne dégage qu'une partie de la chaleur résultant des combustions 
dont il est le siège, l'autre partie se transformant on travail 
mécanique (Béclard). 

Jl n'est pas toujours facile à l'homme d'utiliser complètement le 
rendement de son appareil musculaire, c'est-à-dire de transformer 


science et se raitache aux connaissances nouvelles sur l'équivalent méca- 
nique de la chaleur. 

Liebig avait divisé les éléments en aliments sespiraloires el plastiques ; 
les premiers par leur combustion produisaient la chaleur animale: c'étaient 
les substances grasses et les sucres, les hydrocarbures, en un mot; les seconds, 
représentés par les albuminoïdes, étaient destinés à réparer les tissus, et 
surtout les musclos. Quant an travail musculaire, il était produit par Île 
muscle aux dépens de sa propre substance: c'étaient donc les aliments albu- 
minoïdes qui servaient uniquement au travail musculaire. 

Les nouvelles notions sur le travail méranique et sur ses rapports avec 
la chaleur montrèrent, grâce aux travaux de Rumfordt, de Tyndall, de Joula 
(de Manchester), de Mayer (do Bonn), de Hirn {du Logelbach), que chaleur et 
travail mécaniques ne sont qu'une seule ct même chose, ou du moins que ce 
sont deux forces équivalentes 1; que l'une se transforme en l'autre d'après 
la loi de l'équivalence et la constance des forces, et que, par exemple, une 
calorie peut être utilisée pour produire 425 kilogrammètres. c'est-à-1lire que 
la force chaleur qui élève de 1 degré 1 kilogramme d'eau, peut aussi bien, 
sous une autre forme {travail}, élever un poids de 1 kilogramme à 425 mètres de 
hauteur :le nombre 425 exprime donc l'équivalent mécanique de la chaleur, 

Or, le muscle n'est qu'une machine comme les autres; il transforme de Ja 
chaleur en travail mécanique (V. le texte, quelques lignes plus bas);seulement 
c'est une machine plus parfaite que celle que construit l'industrie, une 
machine qui, présentant un poids bien moindre, transforme en travail une 
bien plus grande partie de la chaleur produite (1/5 au lieu de 1/10 que 
donnent les meilleures machines à vapeur). 

Si donc le travail musculaire peut âtre considéré comme de la chaleur 
transformée, il doit avoir pour source les combustions qui produisent de la 
chaleur, et le muscle ne doit plus être considéré que comme un appareil qui 
brûle non pas sa propre substance, mais qui sert de lieu de combustion aux 
matériaux qui produisent chaleur ou travail. C'est, en effet, l'hypothèse 
qu'émit Mayer dès 1845, lorsqu'il envisagea, s'appuyant sur le principe de 
la constance des forces, la chaleur et le travail musculaire comme les mani- 


4 V. Paul Bert, arl. CuaLeta du Nouveau Dictionnaire de medecine et de chiruryic 
pratiques, |. VL 
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en travail utilo la plus grande quantité possible de la chaleur 
inusculaire, C'est ce qu'il fait dans les exercices qui lui sont 
habituels (marche, par exemple), parce qu'alors il ne contracte que 
les muscles dont le jeu est directement utile à l'action. Dans le cas 
contraire, il contracte des groupes de muscles inutiles aux mouve- 
ments à accomplir, et cette contraction, ne pouvant produire un 
travail utile, ne donne lieu qu'à un dégagement de chaleur; aussi 
voit-on le corps se baigner de sueur chez les sujets qui se livrent 
à un exercice même peu énergique, mais nouveau pour eux. 


Pouvoir electio-moteur. — Nous avons vu que sous la forme de 
repos le muscle présente un pouvoir électro-moteur tel que sa surface 
est posilive relativement à son intérieur. 

Si sur un muscle à l'étal de repos on met les fils d’un galvanomélre 
en contact, l'un avec sa surface ou seclion longitudinale, l'autre avec 
sa section transversale, de facon à constater le courant qui dans ce cas 
se dirige de la première surface vers la seconde dans le circuit galva- 
nomélrique, et si l'on fait passer ce muscle à la forme active, on observe, 
tant qu'existe cette nouvelle forme, que l'aiguille, précédemment déviée 
par le courant, revient vers le zéro et oscille au delà et en deçà de lui 
(Du Bois-Reymond). L'état électro-moteur du muscle a donc changé ; 
c'est ce qu'on à appelé la variation négative du courant du muscle 


festations des forces vives, et les considéra comme émanées d'une seule el 
mème origine, la combustion. 

Dès lors la division, telle que l'avait donnée Liebig, des aliments en res- 
piratoires et plastiques, en attribuant à ces derniers (albuminoïdes) la 
source du travail musculaire, ne pouvait plus être admise qu'après vérėli- 

cation directe. D'abord le raisonnement portait À croire que la travail mus- 

culaire, étant une forne de la chaleur, devait trouver son origine dans les 
aliments dont la combustion est capable do fournir le plus de chaleur, 
c'est-à-dire dans les graisses et les hydrocarbures, Bu effet, Mayer calculait 
que s'il était vrai que le muselo brile sa propre substance ou brûle des 
albuminoïdes (ce qui revient au même), la chaleur développée par l'oxydation 
de ces substances est si peu considérable qu'un homme brûlerait toute su 
masse musculaire après quelques jours de travail, 

Mais l'expérience directe devait trancher la question ; il s'agissait d'une 
constatation assez simple à faire : nous verrons plus loin que les résidus de 
la combustion des alhuminoïdes sont eonstituès essentiellement par l'uréu 
éliminée par les reins; si pendant le travail mécanique il y a beaucoup 
d'albuminoides de brûlés, il dait y avoir alors uno grande augmentation 
d'urée dans les urines, 

Après quelques expériences peu concluantes de Lehmann et de Speck, 
après quelques essais plus démonstratifs de Bischoff ct Vogt, Fick et Wisli- 
cenus résolurent le problème par une expérience demeurće mémorahle ; 
les deux physiologistes firent à jeun l'ascension d'une haute montagne des 
Alpes bernoises, en 1yant soin de déterminer la quantité d'urée éliminée 
par les reins pendant et après l'ascension : le travail développé par cette 
ascension pouvait ètre représenté pour l'un des expérimentateurs par 184- 
287 kilogrammètres į cependant on u'observa aucune augmentation d'urée 


de 
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contracté. Mais, de même que nons avons vu qu'on ne pouvait rien 
conclure du pouvoir électro-moleur du muscle en repos, de même on 
ue peut rien afirmer de positif sur sa variation negative à l'etat 
actif, car on ne peut encore dire si elle est due à ce que le courant 
primitif est supprimé, ou simplement diminué, ou même remplacé par 
un courant inverse, 

Du Bois-Reymond, qui découvrit la variation négative, considéra 
ce phénomène comme résultant de laffaiblissement du courant normal 
(électro-moteur) du muscle à l'état de repos, affaiblissement qui per- 
mettait alors la manifestation d'un courant de sens contraire, dů uni- 
quement aux polarités secondaires du fil du galvanomélre (polarisation 
des électrodes, V. la Physique de Wundt, trad. de Ferd, Monoyer); 
Matteucci, au contraire, crut à une complète inversion du courant 
normal dé repos. L'expérience a donné raison à Du Bois-Reymond, 
car, étant parvenu à construire des électrodes qui ne présentent pas 
de polarisation (zinc amalgamé plongeant dans une solution de sulfate 
de zinc, Regnaull), on a pu prouver que quand le muscle passe à la 
forme active il n'y a que suppression où même seulement diminution, 
mais jamais renversement du courant normal du muscle sous la forme 
de repos. 


C. Rôle du muscle dans l'économie. Son fonctionnement. — 
Connaissant les deux formes du muscle ct les propriétés dont il 
jouit sous chacune d'elles, nous pouvons déjà nous faire une idée 
de la manière dont l'élément musculaire fonctionne dans l'o: ganisme. 
Des diverses propriétés du muscle, on peut dire que celles qui sont 
les plus utiles à l'économie sont : 

lo L'élasticité. — Nous verrons, en efiet, plus tard que nombre 
de cavités à parois musculaires mettent plus particulièrement à 
profit l'élasticité si parfaite, et Ia facilité vraiment merveilleuse du 
muscle à se laisser distendre: nous verrons notamment, à propos 


pendant et après cet exercice musculaire considérable, Le musele brûle donc 
uniquement des hydrocarbures et des graisses, et non des albuminoïdes, 
pour donner naissance au travail ou à la chaleur. 

A celte expérience si démonstrative on peut joindre quelques considé- 
rations de physiologie comparèe : les animaux herbivores, c'est-à-dire qui se 
nourrissent surtout d'hydrocarbures, sont capables de dévelapper bien plus 
de foree que les carnivores nourris d'albuminoïdes : ainsi l'homme n'utilise 
vomme sourre de grauds travaux mécaniques que des herbivores (eheval, 
buf). Les oiseaux granivores sont en général plus vifs et développent plus 
de chaleur et de travail que les carnivores. Le fait est encoro plus frappant 
pour les insectes : alnsi, parini les acariens, les uns vivent en parasites sur 
les animaux, les autres se nourrissent par exemple de farine ou de sucre 
(Glyciphages); or, les premiers sont remarquables par la lenteur, les seconds 
par l'incroyable rapidité de leurs mouvements. Enfin l'expérience relative 
à la nourriture à été faite sur l'homme, et l'Anglais Harting, après s'être 
mis au régime de 1.500 grammes de viande par jour, presque sans hyÿdrocar- 
bures, était arrivé à un degré extrème de faiblesse musculaire. 
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de l'estomac ct des orcillettes du cœur, que le muscle placé dans 
les parois de ces sacs membraneux est surtout utile par la grande 
facilité qu'il prète à ces cavités de se laisser dilater, et nous mau- 
rons aucune répugnance à admettre des muscles (pour les alvéoles 
pulmonaires, par exemple, ou tout au moins pour les bronches), 
qui agissent par leur élasticité, bien plus peut-être que par leur 
contractilité. 

2 La propriété de passer de lu forme de repos à la forme 
actite (ou contractilité du muscle) constitue pour l'élément mus 
culaire Ja véritable activité vitale, la propriété physiologique 
esseuticlle; c'est là la forme essentielle de son érritabilité. I nous 
reste done à étudier cotte irritabilité; à voir si elle est bien une 
propriété du muscle, analogue à celle que nous avons signalée pour 
les cellules en général; à voir quels sont les agents qui la modi- 
fient, les irritants qui la mettent en jeu; comment le muscle ré- 
pond à ces irritants, ct enfin comment on a essayé d'expliquer les 
phénomènes intimes qui se passent alors en lui. 

Lrritabilité ou contractilité du muscle — L'après la marche 
que nous avons suivie, faisant dériver du globule, forme première 
de tous les tissus, la forme anatomique et les propriétés physiole- 
giques «le l'élément musculaire, puisque nous savous que le globule 
possède la propriété de changer de forme, ct que c'est là l'un des 
modes de son ivritabilité, nous concevons facilement que le muscle 
ait conservé essentiellement ce mode d'irritabilité du globule, ct que 
la propriété de réagir ainsi sous l'action des excitants lui soit abso- 
lument propre. Malheureusement il n’en a pas été ainsi aux yeux 
de tous les physiologistes, et quoique Haller eût déjà fait de livrita- 
bilité une propriété inhérente au muscle lui-même, bien des auteurs 
depuis ont prétendu ct prétendent encore que le muscle n'est pas 
directement irritable (Funke, Eckad), et que tous les excitants 
appliqués au muscle n'agissent sur lui que par l'intermédiaire des 
terminaisons des nerfs moteurs qu'il contient. Parmi les nombreux 
faits qui réfutent cette manière de voir et qui démontrent l'irrita- 
bilité directe du muscle, nous ne citerons que les deux suivants : 

Certains poisons (curare) rendent les nerfs moteurs complète- 
ment incapables d'action (p. 34), par suite, incapables de transmettre 
une irritation aux muscles; cependant, dans ce cas, les muscles 
excités directement peuvent passer de la forme de repos à la forme 
active (CI. Bernard, Kölliker); les dernières ct fines ramifications 
nerveuses qu'ils contiennent ne prennent aucune part à cette irri- 
tabilité, puisque les poisons en question tuent surtout les terminai- 
sons intra-museuliires des nerfs (Vulpian). 

Un nerf moteur séparé de l'axe cérébro-spinal perd, après quatre 
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jours, toute excitabilite: le musele, au contraire, inncrvé précédem- 
ment par ce nerf, demeure encore directement excitable plus de 
trois mois après (si loutefois il a gardé ses rapports avec les nerfs 
sensitifs et vaso-moteurs qui président à sa nutrition ; Louget). 

Variations de l'irritabulité, —T'irritabilité appartient donc bien 
au muscle lui-même ; mais elle peut être modifiée par diverses civ- 
constances, qui toutes peuvent êlre considérées comme modifiant la 
nutrition du muscle, ou sa constitution chimique. C'est ainsi qu'agit 
le repos trop prolongé, car un exercice modéré, amenant un plus 
grand échange entre le muscle et le sang, entretient la nutrition du 
muscle; c'est ainsi qu'en sens inverse agit la fatigue ou la contraction 
permanente, qui accumulent des acides dans le muscle et lui font 
perdre l’alcalinité nécessaire au maintien de ses propriétés; c'est 
ainsi que, peu de temps après la mort, la circulation ne lui four- 
nissant plus les matériaux nécessaires à son entretien, le muscle 
n'est plus irritable, et le temps après lequel disparait son irritabilité 
varie selon les animaux, ct parait être d'autant plus court que ceux- 
ci ont une nutrition plus active, c'est-à-dire que le muscle brule 
plus vite les matériaux que lui a laissés la circulation; aussi ce 
temps est-il assez long pour les animaux à sang froid. Cependant 
il varie chez un même animal selon les muscles, et même selon les 
parties d'un même organe musculeux; ainsi le ventricule gauche 
du cœur est un des premiers muscles qui meurent, tandis que 
l'orcillette, qui conserve son irritabilité plus longtemps que tous les 
autres muscles du corps, a mérité ainsi le nom d'ultimum moriens. 

Nous voyons done que la contractilité du muscle est une pro- 
priété qu'on a pu dire vitale, en ce sens qu'elle n'existe qu'avec la 
vie, la nutrition du muscle. Klle diffère absolument à ce point de 
vue de l'élasticité des ligaments élastiques (V. ci-après, chap. v, 
Annexes du système musculaire), propriété purement physique, 
qui subsiste après la mort, Au contraire, les muscles du cadavre 
ont perdu leur contraclilité. 

Rigidité cadavérique. — Dans ce cas, le musele, après avoir perdu 
son irritabilité, passo à l'état que nous avons déjà indiqué sous le 
nom de rigidité cadarérique, rigidité qui est due à la coagulation 
de la substance albumineuse du muscle (myosine) par les acides 
qu'il a formés. Aussi le musele peut-il passer à la rigidité spon- 
tanée, après une activité persistante qui produit un énorme excès 
d'acide; les acides minéraux, la chaleur (502), enfin tout ce qui 
coagule la myosine, produisent ou hâtent cette rigidité; nous avons 
déjà vu qu'une injection de sérum ou de liquide alcalin l'empêche 
où la retarde (p. 122). L'espèce de rétraction que présentent les 
muscles pendant cette rigidité cxt due à ce que la inyosine coagulée 
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se r'étracte et se solidific; aussi le musele est-il alors très fragile, 
ct cet état ne cesxe-t-il que lorsque la putréfaction vient liquetier 
ce coagulum; il va sans dire qu'alors le muscle est de nouveau 
alcalin, vu la présence de lammoniaqne résultant de sa décompo- 
sition, 

D'après ces quelques données théoriques, il est facile de com- 
prendre les résultats précis que l'observation a constatés relative- 
ment à la rigidité cadavérique, et qui peuvent se résumer ainsi : la 
rigidité cadavérique se manifeste en général au plus tôt dix minutes 
et au plus tard sept heures après la mort; elle envahit les muscles 
du corps dans l'ordre invariable suivant: d'abord les muscles de la 
mâchoire inférieure, puis les muscles du cou et des membres infe- 
rieurs; enfin les muscles des membres thoraciques. Cette rigidité 
dure plusieurs heures, ct, d'une manière générale, d'autant plus 
longtemps qu'elle commence plus tard. Pour chaque muscle en 
particulier on observe que ceux qui se sont vaidis les premiers 
(ceux de Ia mâchoire inférieure) demeurent les derniers en rigidité. 
Plus tôt un muscle perd son excitabilité, plus tôt arrive la rigidité 
cadavérique: c'est pourquoi elle vient plutôt chez les oiseaux que 
chez les mammifères, plutôt chez les mammifères que chez les 
vertébrés à sang froid (p. 133). Les muscles qui ont été fatigués 
fortement avant la mort perdent rapidement leur excitabilité ct 
deviennent plus vite rigides. IH est d'expérience vulgaire que les 
animaux tués, après avoir été longtemps chassés ou surmenés, sont 
pris de raideur cadavérique presque aussitôt après la mort, et 
qu'alors la rigidité dure peu. On a constaté le même phénomène 
sur les soldats tués à la fin d'une longue bataille, ct c'est ainsi 
qu'on a pu observer des cadavres immobilisés par la rigidité dans 
l'attitude même de la lutte. 

Poisons musculaires. — Les poisons, ou, d'une manière plus géné- 
rale, les divers agents qui portent spécialement leur action sur lea 
muscles, agissent les uns en augmentant, les autres en diminuant 
leur irritahilité, Les premiers où agents excito-musculaires sont 
peu nombreux; on ne peut guère citer que la vérutrine, l'acitle 
carbonique ct le seigle ergoté. Les expériences de Prévost (de 
Genève) ont, en cffet, démontré que la tératrine, injectée dans le 
sang d'un animal, augmente à tel point l'iritabilité musculaire que 
toute excitation, quelque faible qu'elle soit, place aussitôt les muscles 
dans un état de contraction analogue à celui du tétanos, L'acide car- 
bonique paraît également augmenter l'irritabilité des muscles striés, 
ct même produire directement leur contraction : les convultions 
ultimes qui surviennent à l'instant de la mort par hémorrhagie 
seraient ducs, en cffet, d'après Brown-Séquard, à l'accumulation de 
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l'acide carbonique dans les tissus qui ne peuvent plus s’en débar- 
rasser, la circulation se trouvant détruite; mais l'acide carbonique 
exerce celte action surtout sur les muscles lisses (V. plus loin). 
Quant à l'ergol descigle, il agit uniquement sur ce dernier ordre de 
muscles. Les agonts paralyso-imusculaires sont plus nombreux : on a 
d'abord reconnu cctte propriété au sulfo-cyanure de potassium 
(CL Bernard, Pélikan, Ollivier ct Bergeron) t ; aussi une injection 
de ce sel amène-t-elle rapidement la mort de l'animal par arrêt du 
cœur. On a reconnu depuis que tousles sels de potassium, et même 
lous les sels métalliques autres que ceux de sodium, produisent le 
même effet, c'est-à-dire une mort foudroyante par paralysie et 
arrêt du muscle cœur, lorsqu'ils ont été introduits dans la cireu- 
lation à des doses suffisantes (ces doses doivent être d'autant moins 
fortes que le poids atomique du métal est plus élevé ou que sa chaleur 
spécifique est plus faible ; Rabuteau). Les autres poisons qui agissent 
de la même manière sont encore l'upasantiar (Kölliker, Pélikau), 
le corroval, l'inde on poison du Gabon (Pélikan, Carville et Polail- 
lon)?. On peut encore citer la digitaline, l'opium ct le chloroforme ; 
mais, pour ces deux derniers agents, l'action principale porte sur le 
système nerveux. 

Lrritants. — Les agents qui peuvent solliciter l'irritabilité du 
muscle sont très nombreux. Ne sachant pas exactement le mode 
d'action de ces excitants, on les a divisés et classés shnplement en 
chimiques, physiques ct physiologiques. 

Les excitants chimiques sont très nombreux ; presque tous les 
agents chimiques peuvent faire passer un muscle de la forme de repos 
à la forme active ; notons seulement que ces agents doivent être très 
dilués en général, et quelques-uns, par exemple l'annmoniaque, n’ont, 
à cet état de dilution, aucune action sur les nerfs moteurs, nouvelle 
preuve que l'ivritabilité musculaire appartient bien aux muscles et 
non aux nerfs. 

Parmi les excitants physiques, il faut placer en première ligne 
l'électricité, et surtout les courants, quelle qu'en soit la source 
(V. p. 32); un autre excitant physique souvent employé dans les 
expériences, c'est le pincement, le choc (Heidenhain), la piqüre : 
enfin, sous l'influence d'un courant d'air, d’un souffle du vent, il a 
été donné à tout le monde de voir la viande fraiche palpiter sur l'étal 
d'un boucher. Il faut encore citer les changements de température 
ct surtout le froid: le froid est souvent employé en chirurgie pour 
amener la contraction des éléments musculaires lisses des artères. 
(V. CIRCULATION, physiologie des parois artérielles.) La lumière 


t Ollivier et Bergeron, Journal de physiologie, t. VI, 1863. 
2 Carville et Poinillon, Archives de physiologie, 1872. 
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elle-même est un excitant du musele, ninsi que l'ont montré les expé- 
riences de Brown-Séquard sur la pupille. 

Enfin, l'excitant physiologique nous est représenté par l'action 
des nerfs moteurs, 

Analyse de la contraction. — Le muscle, après avoir obéi à ces 
irritants, après avoir passé de la forme de repos à la forme active, 
revient à la première forme; c'est cet ensemble de changements 
qu'on a appelé la contraction du muscle. La contraction se compose 


Fra. 32, — Tracés graphiques de la contraction musculaire *. 


done de plusieurs temps: celui pendant lequel le muscle passe à la 
deuxième forme; celui pendant lequel il s'y maintient, et enfin celui 
pendant lequel il revient à la première. De plus, on a reconnu que 
lorsqu'un excitant agit sur un muscle, celui-ci reste un très court 


* i, Analyse d'un tracé da la contraction muscutaire, — A,B, Excitation latente ; — B,C, 
ligno d'usension ; — C,D, ligne tracée pendant que dure la forme dite active; — D,E, 
ligno de descente ot retour ù la forme de repoa (l:,1"). 

2. Forms ordinaire d'une secousse. — A,B, Excitation latente ; — de B en CD, nscenston 
ou passage da la formo do repos à In forme activo; — vello-ci no se maintient qu'un 
Instant en CD, et aussitôt sa produit la ligne de descente D,E on retour à la forme de 
ronos (E,F) 

3. Tétanos physiologique. — A,B, Exeltation latente; — B,C. ascension ; — ES, 
descente interrompue par una nouvelle ascension ; les secousies ainai produites successi- 
venent fe, c' c” cj ea succèdent ensulte assez rapidement pour se fusionner, de sote 
que lo rnuiele se mn'ntinnt sous la forme active et traco la ligne F. — Les lignes 
ponctuées indiquent les descentos, ou retours à la forme de repos, qui se seraient produites 
si de nouvellea excitations n'avaient forcé la musele à tracer une nouvelle ligne 
d'ascension, avant même d'avalr achevé la ligna de descente de ln secousse précedente. 
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espace de temps avant d'obéir à cette excitation (Helmholtz) ; c'est 
done dà un premier temps qui précède les trois autres et qu'on à 
appelé l'excitation latente. Si un musele, suspendu verticalement 
par une extrémité, porle à l'autre un crayon qui puisse imprimer sa 
pointe sur un cylindre vertical tournant avec régularité, tant que le 
musele sera sous la forme de repos, il tracera une ligne horizontale 
sur le cylindre; lorsqu'une excitation brusque (un choc) agira sur 
lui, il continuera encore un certain temps à tracer cette ligne droite, 
et la longueur tracée alors représentera graphiquement l'excitation 
latente (fig. 82, en 1, A, B); puis le muscle passant à la forme 
active, son extrémité inférieure tracera une ligne ascendante (fig. 32, 
B,C), qui représente le passage d'une forme à l’autre; ensuite, au 
niveau qu'atteint cette ligne, nous pourrons obtenir une nouvelle 
ligne horizontale (G,D), qui représentera le temps pendant lequel ta 
forme active aura existé; puisenfin viendra uneligne descendante qui 
sera le graphique du retour à la forme du repos (D,E). C'est sur ce 
principe qu'on a construit les divers appareils appelés myographes 
(Helmholtz, Marey), ct c’est ainsi qu’on obtient des graphiques de 
la contraction musculaire avec analyse de ces différents temps. 
Marey a réalisé les dispositions myographiques de manière à pou- 
voir opérer sur le muscle sans le détacher de l'animal : tel est 
l'appareil et l'installation représentés fig. 33. La grenouille en 
expérience est fixée sur une planchette de liège au moyen d'épingles. 
Le cerveau et la moelle épinière de l'animal ont été préalablement 
détruits, afin de supprimer tout mouvement volontaire ou rétlexe. 
Le tendon du musele gastro-cnémien a été coupé et lié par un fil à 
un levier qui peut se mouvoir dans un plan horizontal: ce levier 
est atliré vers la grenouille dès que le muscle se raccourcit; puis, 
dès que la contraction cesse, il est ramené dans sa position primi- 
tive à l’aide d’un ressort. lnfin co levier se termine, à son extré- 
mité libre, par une pointe qui trace, sur un cylindre tournant 
recouvert de noir de fumée, des lignes brisées ou des ondulations 
correspondant au mouvement de va-et-vient du levier, c'est-à-dire 
aux alternatives de raccourcissement et de relâchement du muscle. 

Par cette étude, à l’aide du myographe de Marey, on voit qu'en 
général l'excitation latente dure 1/60 de seconde; que le raczour- 
cissement atteint son summum au bout d'environ 1/6 de seconde, et 
passe progressivement, au bout d'un temps à près peu égal, à l'état 
de repost. (Il est bien entendu que cette description est celle de ce 
qui se passe lorsqu'une excitation brusque, sans durée notable, un 
choc, par exemple, atteint le muscle. Voyez plus loin l'étude ce 


t V, E-J. Marey, la Machine animale. Parig, 1873. 
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cette secousse musculaire.) Au lieu de mesurer le raccourcissement 
du muscle, on peut mesurer son épaississement ; c’est dans ce but 
que Marcy a construit ses pinces myoyraphiques dans le détail 
desquelles nous ne pouvons entrer ici; il nous suffira de dire qu'avec 
ces instruments on obtient le graphique du gon/flement, et, par suite, 
de la contraction musculaire. 

Si par ces moyens on étudie la contraction d’un muscle, succé- 


Fia. 33. — Myographe de Marey. 


dant à une irritation brusque et courte (à un choc, par exemple), 
on voit gur le graphique la descente succéder immédiatement à 
l'ascension (fig. 32, en 2; CD), ce qui montre que la forme active 
n'a existé à son summum que fort peu de temps, puisqu'elle n’est 
pas représentée par une ligne, mais par un simple point de passage 
entre l'ascension et la descente. C’est ec qu'on a appelé la secousse 
où la convulsion musculaire. Mais si des oxcitations courtes et 
brusques se succèdent rapidement, on voit sur le graphique qu'une 
nouvelle contraction commence avant que Ja descente de la précé- 
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dente soit achevée (fig. 32, en 3: c, c', c”, c"), c'est-à-dire que le 
muscle, au moment où il commençait à revenir vers la forme de 
repos, a de nouveau été sollicité à prendre la forme active ; aussi 
ces demi-descentes, interrompues par une nouvelle ascension, sont- 
elles marquées sur le graphique par une série d'ondulations qui se 
rapprochent d'autant plus du niveau correspondant au summum de 
la forme active, que les excitatious sc sont succédé plus rapide- 
ment (fig. 32, en 3; ligne F). Il est facile de concevoir que si les 
excitations sont de plus en plus rapprochées, les ondulations précé- 
dentes seront de plus en plus petites, et finiront par former une 
ligne droite, qui se produira tout le temps que ces excitations se 
succèderont avec la rapidité voulue : c’est que pendant tout ce temps 
le muscle se sera maintenu sous la forme active, 

C’est ce maintien de la forme active, considéré comme le résultat 
d'une série de secousses ou convulsions fusionnées, qu'on a appelé le 
tétanos physiologique (Ed. Weber). Pour produire ce tetanos 
physiologique, il faut, en général, une trentaine d'escitations pur 
seconde. Cette étude porte à croire que le muscle contracté, tel 
qu'on l'observe, en géucral, sur l'animal vivant, ne se maintieut 
aiusi un certain temps sous la forme active que par une série de 
secousses fusionnécs; ct, en effet, si l'on ausculte un muscle dans cet 
état, on entend un bruit, le bruit où ton musculaire, dont la 
hauteur correspond à peu près à trente vibrations par seconde, et 
c'est précisément, on le: voit, le nombre des excitations et, par 
suite, des secousses musculaires nécessaires pour le maintien de la 
forme active, ou tôtanos physiologique expérimental (Wollaston, 
Helmholtz). 

Quand, au moyen de trente excitations par seconde, on a obtenu 
la fusion des secousses, c'est-à-dire la contraction permanente (o4 
tétanos pbysiologique), si alors on rend encore plus rapides les 
excitations, la contraction augmente d'énergie, et ce qui prouve 
qu'elle se compose alors d’uu plus grand nombre de secousses 
fusionnées, c'est que le ton ou bruit musculaire devient plus aigu, 
plus élevé. C'est ce qu'on vérifie facilement en écoutant sur soi- 
même le bruit du masséter plus ou moins énergiquement contracté. 
Le bruit du masséter, étudié dans le silence le plus complet de la 
nuit, peut ainsi s'élever d'une quinte (Marey). 

La fatigue du muscle facilite la fusion des secousses, mais rend 
la contraction moins éucrgique (Marey). 

Certains muscles striés présentent celte propriété particulière que 
leur secousse se fait très lentement ; en d'autres termes, leur courbe 
de contraction est très allongée : tels sont les muscles de la tortue 
gt les fibres musculaires du cœur (Marcy). Ce dernier forme comme 
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une transition entre les muscles striés ct les muscles lisses, dont la 
secousse cst très longue et ressemble, sur un graphique, à un tracé 
de tétanos physiologique. Marvey a aussi démontré que la systole du 
cœur: présente non pas les caractères d'ung contraction, dans le sens 
de tétanos physiologique (fusion de secousses plus ou moins nom- 
breuses), mais bien ceux Tune secousse unique très lente à se pro- 
duire. Cette manière de voir est surtout démontrée, grâce à l'élude 
de la contraction induite par le muscle cœur. Lorsqu'une patte 
galvanoscopique de grenouille est mise en rapport avec une autre 
patte semblable, de telle sorte que le nerf de la seconde repose sur 
le muscle de la première, si cette première patte vient à se con- 
tracter, la seconde se contracte pareillement; c'est ce que Matteucci a 
désigné sous le nom de contraction induite, Daus ce cas, une secousse 
unique de la patte induetrice n'amène qu'une secousse de la patte 
induite; le tétanos ou contraction de la premiere patte induit la 
contraction ou tétanos dans la seconde. Or, la systole cardiaque, 
dans des circonstances semblables, induit non pas la contraction ou 
tétanos, mais une simple secousse dans la patte dont le nerf est 
placé sur le cœur. Cette systole n'est donc elle-même qu'une 
secousse (Marey). 

Si un poids est attaché à l'extrémité du muscle au moment de la 
secousse ou pendant le tétanos physiologique, ce poids est soulevé, 
à moins qu'il ne soit trop considérable; c'est là ce qui constitue le 
travail du muscle; c'est ainsi qu'on mesure sa force. 

La hauteur à laquelle un muscle peut élever un poids dépend de 
la longueur de ses fibres ; mais ce qu’on doit entendre par sa force 
de contraction (force musculaire asbsolue) se mesure par le poids 
nécessaire à la neutralisation du mouvement, et ne dépend que de 
l'étendue de la section transversale des muscles, ou du nombre des 
fibres qui le composent, En expérimentant sur les muscles de la 
grenouille, Rosenthal a ainsi trouvé que la force de contraction 
des muscles adducteurs de la cuisse de cet animal varie (pour l'unité 
de section transversale, c'est-à-dire pour À centimètre carré) entre 
2 et 3 kilogrammes. Pour les jumeaux ct soléanres de l'homme, 
clle serait de 8 kilogrammes pour chaque centimètre carré. L'ex- 
périence est très simple à faire sur l’homme, Une personne en 
expérience se tenant debout, on charge son corps de poids, jusqu’à 
ce que ceux-ci soient suffisants pour lui rendre impossible l’action 
de s'élever sur les orteils, en un mot, jusqu’à ce qu'il soit impossible 
au talon de quitter le sol. Il est évident qu’en cet inslant le poids du 
corps, plus les poids additionnels, représentent la force, le poids 
nécessaire à la neutralisation du mouvement que tendent à produire 
les museles du mollet quand on s'élève sur les orteils, ou miçux sur 
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les extrémités des métatarsiens. La force absolue des muscles du 
mollet est done évale à la valeur de ce poids divisée par la longueur 
de leur bras de levier (V. plus loin Mécanique de squelette; levier 
du deuxième genre); étant donnée ensuite la section transverse 
moyenue de la masse musculaire du mollet (jumeaux et soléaires), 
il est facile d'en déduire la force absolue de l'unité de surface de 
ces muscles. 

Le chiffre de 8 kilogrammes pour les muscles de l'homme nous 
montre que ces organes constituent, au point de vue mécanique, 
des machines aussi puissantes que parfaites, ct qui, en proportion de 
leur poids, relativement très faible, développent une force bien plus 
considérable qu'aucune des machines que nous pouvons construire À, 

H faut ajouter que }la force musculaire présente des différences 
selon : 19 l'énergie de l'excitant; c'est ce qu'on observe en ayant 
égard même sculement à l'excitant volonté. Que notre volonté 
attcigne momentanément an degré le plus intense, sous l'influence 
d'une passion forte, et elle pourra communiquer aux muscles une 
augmentation de force considérable; 20 l'état du muscle. Un musele 
longtemps en travail se fatigue; d'après ce que nous avons vu plus 
haut, on peut définir le plus haut degré de fatique la perte passagère 
de l'excitabilité, par l'effet de la présence des produits de combustion 
(acide lactique, ete.) que le musele a formés dans ses contractions 
précédentes. Et on a démontré, en effet, que certaines matières 
futiquent les muscles (J. Budge) ? quand elles sont mises artificiel- 
lement en coutact avec cux ; ce sont l’acide lactique et le phosphate 
acide de potasse. L'arrivée d'un alcalin neutralise ces effets ct r'éta- 
blit le muscle; c’est ce que fait normalement le sang (qui est alcalin). 

On est allé plus loin dans l'analyse intime du phénomène du pas- 
sage de la forme de repos à la forme active, ct on a cherché 
les modifications moléculaires de la fibre musculaire pendant ce 
phénomène. 

La théorie qui expliquait la forme active par un plissement en 
zigzag de la fibre muculaire (Prévost et Dumas, 1823) ne peut plus 
être admise, Dans ces cas, la fibre musculaire, placée sur une lame 
de verre, y adhérait par sa gaine, de façon qu'après avoir pris sa 
forme active, elle éprouvait de la difficulté à revenir à la forme de 
repos, ses adhérences la forçant à se plier en ligne brisée : c'est alors 
seulement, par ce retour incomplet, qu'on observait la forme da 
zigzag. 


1 Weber, Rosenthal, Iermann, 


2 Julius Budge, Compeadium de physiologie humaine. Trad franç. 
par E Vincent. Paris, 1574. 
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Aujourd'hui deux théories se disputent l'explication de ce phéno- 
mène. 

a) Pour les uns (Weber, Achy, Marey), le contenu presque 
liquide de la fibre musculaire serait le siège d'une série d'ondes 
(onde musculaire), dont la présence produirait le raceourcissement 
iln annsele et son gonflement transversal. 

Et en effet, ense servant de pinces myograplhiques qui enregistrent 
le gonflement du muscle lors de sa contraction (Y. p. 138), ct en 
plaçant deux pinces de ce genre à une certaine distance l'une de 
l'autre sur la longueur du muscle, Marey a moutré que, lorsqu'on 
excite l'une des extrémités du muscle, les deux pinces ne signalent 
pas en même temps le gonflement de celui-ci : celle qui est la plus 
proche de l'extrémité excitée entre la première action; puis le 
wouflement est signalé par la seconde place (fix. 34.) Dans cette 


FiG. 34. — Graphique de la propagation do l'onde musculaire. 


figure, le gonflement du musele, c'est-à-dire le soulèvement de la 
pince terminée par un levier inscripleur, se traduit sur le tracé par 
une courbe de peu de durée ; on voit que l'une des courbes commence 
seulement an moment où l'autre finit. Le gonflement du muscle 
marche donc comme une onde, dont Marey a pu évaluer la vitesse à 
1 mètre par seconde. Cependant Aeby a constaté que si, au lieu 
d'irriter le muscle par l’une de ses extrémités, on l'excite dans toute 
sa longueur eu mettant chacune de ses extrémités en rapport avec 
l'un des fils du courant excitateur, où bien si l'on excite le nerf 
moteur du musele, les deux réactions données par les deux pinces 
myographiques sont exactement superposées, c'est-à-dire syn- 
chrones. Dans ce cas, la fibre musculaire se raccourcit done dans 
tous les points à la fois. 

Lorsqu'on examine au mieroscope la patte d'une araignée, on voit 
très bien, à travers la carapace chitineuxe, la contraction des fibres 
musculaires se montrer sous forme d'un gonflement local, qui 
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progresse comme une vague, une onde, et cette progression est 
d'autant plus lente, plus facile à suivre, que, la patte étant détachée 
de l'animal, les muscles sont près de perdre leurs propriétés, Aussi 
dans beaucoup de muscles striés, au moment où ils commencent à 
mourir, quelque chose de semblable se manifeste-t-il à l'œil nu ; 
c'est ce que nous avons observé sur les muscles d'un décapité plus 
de trois heures après la mort: si l'on frappe vivement du dos d'un 
couteau le biceps, par exemple, on voit se former: un gonflement le 
long de le ligne transversale selon laquelle l'instrument a frappé le 
muscle ; mais ec gonflement ne progresse pas le long du muscle ; il 
y persiste dans le point où il est formé. G'est à ce phénomène 
remaquahle que Schiff a donné le nom de contraction idio-mus- 
culaire, 


b) Pour le professeur Rouget, la fibre musculaire, d'après les éludes 
faites sur le pédicule contractile des vorlicelles, est un vrai ressort en 
spirale qui, activement distendu pendant l'état de repos du 
muscle, revient passivement sur lui-méme au moment de la con- 
traction : la contractilité musculaire n’est qu'une propriété d'élasticité 
purement physique; la rigidité cadavérique est un phénoméne du même 
ordre que la contraction musculaire sur le vivant. « Le style des vor- 
ticelles nous moutre le principal organe de la locomotion d'un animal 
constitué par une fibrille musculaire unique. libre dans un canal, au 
centre d’une gaine d'une transparence parfaite, qui permet de voir avec 
lı plus grande netteté tous les changements que l'élément contractile 
éprouve pendant les états d'activité ou de repos, d'allongement ou de 
contraction, Quand l'animal est tranquille, le style est au maximum 
d'allongement et le corps aussi éloigné que possible du point d'attache 
et de refuge, Dans cet état, le filament central du style, la fibrille con- 
tractile est complétement étendue; elle n'est jamais droite cependant, 
mais présente constamment une torsion en spirale très allongée, comme 
un ruban tordu autour de son axe longitudinal et dont l'aspect rappelle 
exactement celui d'un ressort spiral de montre fixé et fortement tendu 
par ses extrémités. 

« Aussitôt qu'un excitant mécanique, électrique, thermique, elc., 
atteint l'animal, cette spirale allongée, revenant brusquement sur elle- 
même, se transforme presque instantanément en un ressort en hélice 
d'une régularité parfaite, à lours très rapprochés, qui ne mesurent 
plus guère que lecinquième de la longueur du style au repos et dont le 
diamètre transversal s'est accru proportionnellement. Cet état ne per- 
siste généralement que pendant un temps assez court; les tours du 
ressort s'écartaut, il s'allonge bientôt avec une certaine lenteur et lani- 
mal revient à sa position première. 

« Le raccourcissement ou l'allongement de l'organe contractile seraient 
donc dus au rapprochement et à l'écartement des tours d'un ressort 
mis en hélice. Mais ce que la théorie de Rouget renferme de plus sin- 
gulier, c'est la manière dont cet auleur considère l'un de ces élats 
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comme l’état actif, et l'autre comme l'état passil: de ce que, chez la 
vorticelle, le filament spiral n'apparaît jamais dans l'allongement 
exlrème que lorsque l'animal est vivant et sans lésions, tandis que, 
dés que l'animal est tué ou qu'il s'est détaché de son style, les tours tle 
l'hélice se roulent en vrille et persistent définilivement dans cet diat, 
il est amené à penser que la contraction de la fibre musculaire du style 
de la vorticelle correspond à l'état de repos du ressort, qu'elle est la 
conséquence directe de son élasticité; l'allongement de la fibre esl, au 
con'raire, le résultat de l'extension du ressort par une cause de mou- 
vement liée à l'acte de nutrition et agissant pendant le repos apparent 
de l'organe contractile., Des que la source de cetle force antagoniste 
est tarie, l'élasticité ramenant le muscle à sa forme naturelle produit 
le mouvement de la contraction. Ainsi la tendance vers un état de 
contraction extrême serait une propriété inhérente à la fibre musculaire 
vivante, une conséquence nécessaire de sa structure el de son élasti- 
cité. Pendant la vie, cette tendance au raccourcissement est combattue 
par une cause d'extension qui prédomine pendant le repos da muscle, 
se développe dans l'échange des matériaux de nutrition, augmente 
avec l'activité de leur apport, diminue ou s'éteint par leur épuise- 
ment, et peut être momentanément suspendue par tous les excitants 
de la contrac'ilité musculaire: l'action nerveuse, la chaleur, le 
choc, etc, i.» 


Quoique la théorie de l'onde musculaire rous paraisse plus 
conforme aux faits observés sur les animaux vertébrés et articulér, 
ct qu'elle réunisse aujourd'hui la plupart des phys'ologistes, nous 
avons tenu à rapporter, avec les développements que peut comporter 
un trailé élémentaire, l'ingénieuse théorie du ressort spirale ce 
Rouget. Quelle que soit la théorie que l'on choisira, ce qui nous 
parait certain, c'est qu'il faut, comme nous l'avons déjà dit, ranger 
le changement de forme du musele dans une classe générale de 
phémonènes physiologiques. Nous savons qu'une des propriétés 
essentielles des globules est de pouvoir changer de forme : les fibres 
musculaires dérivent des globules, et leur contenu a conservé à un 
haut degré cette propriété, comme, du reste, les autres propriétés 
précédemment étudiées (élasticité, pouvoir électro-moteur, échanges 
chimiques, cte.). Cette manière de voir, qui, sans hasarder uno 
théorie du phénomène, le fait du moins rentrer dans les propriétés 
générales des éléments essentiellement vivants, est confirmée par 
cette expérience de Kübne : remplissant un fragment de tube digestif 
d'insecte avec le protoplasma de Myxomicètes (cry ptogames composés 
uniquement de globules très contractiles de protoplasma pur ct 
simple), il a réalisé artificicllement une fibre musculaire ayant 
enveloppe ct contenu ct se comportant, sous l'action des excitants, 


1 Rougetl, Comptes rendus de l'Acr'énue des sciences, juin 1867. 
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absolument comme une fibre musculaire véritable, c'est-à-dire 
passant d'une forme de repos à une forme active. 

Du reste, comme dans les globules, toute l'étendue de la fibre 
musculaire ne paraît pas prendre part en même temps au changement 
de forme. Si sous le microscope on excite une portion déterminée 
d'une fibre, on voit le changement de forme, d’abord local, se pro- 
pager aussitôt sous l'apparence d’une vague sur toute la longueur de 
la fibre, comme nous l'avons dit plus haut. Cette expérience est très 
facile à produire sur les muscles des insectes, ct surtout sur les 
pattes longues et grêles des araignées. 

Sensibilité du muscle. — Les musctes sont peu ou pas sensibles ; 
mais il possèdent une sensibilité particulière, le sens musculaire, 
dont nous parlerons plus loin avec détail. (Y. chap. des ORGANES 
DES SENS.) Nous dirons seulement ici que cette sensibilité, qui est 
l'impression du muscle agissant, nous fait apprécier l'intensité et la 
rapidité de contraction de chaque muscle; c'est ainsi qu’elle nous 
permet de juger de la lourdeur d'un poids en le soulevant, etc. 


JlI. — MUSCLES LISSES 


A. Composition histologique. — Les muscles lisses sont con- 
slitués par des éléments qui tantôt présentent la forme d'une cellule 
fusiforme (éléments contractiles de la tunique moyenne des artères), 
tantôt celle d'une fibre qui ne parait être autre chose que la cellule 
précédente dont les dimensions longitudinales sont devenues très con: 
sidérables par rapport aux dimensions transversales (muscles lisses 
ilu tube digestif, par exemple). Aussi donne-t-on aux éléments anato- 
miques du muscle lisse le nom de fbres-cellules. 

Il est donc facile de concevoir que la longueur des fibres musculaires 
lisses, ou fibres-cellules, est très variable selon l'organe sur lequel on 
les examine : celte longueur varie, en effet, de 4 centimètres à 7 dixiémes 
de millimètres; leur largeur est très inégale pour un même élément, 
car la fibre-cellule se termine par deux extrénités effilées en pointe: 
sa partie médiane, la plus large, mesure de 3 à 20 millièmes de mil- 
limètre. Dans l'utérus, vers la fin de la grossesse, on trouve les fibres 
lisses les plus volumineuses, 

Quoique ces fibres paraissent rubanées, il est facile de se convaincre, 
par l'inspection de leur coupe (sur du muscle lisse durci par l'acide 
chronique), que leur forme est celle d'un prisme. Pour les isoler les 
unes des autres, la dissociation simple, sans emploi de réactif, est le 
plus souvent impuissante ; mais on arrive à un isolement facile en faisant 
macérer pendant vingt-quatre heures un fragment de muscle lisse dans 
une solution d'acide azotique étendu de quatre fois son volume d'eau, 
ou mieux encore dans un mélange à parties égales d'acide azotique et 
d'acide chlorhydrique (avec dilution d'eau à 1/5 ou 1/4). 


Kiss et Duvaz, Physiol. 9 
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On n’a pas démontré l'existence d'une membrane d'enveloppe autour 
des fibres musculaires lisses; du reste, nous avons vu précédemment 
que les fibres striées du cœur étaient également dépourvues de myo- 
lemme, Cependant la couche superficielle de la substance des fibres 
lisses est plus ferme que les parties sous-jacentes, lesquelles sont 
formées dans toute la masse par une substance alhuminoïde transpa- 
rente et presque amorphe, si ce n'est dans la partie la plus large, où 
cetle substance paraît plus ou moins granuleuse. Au centre de cetle 
partie granuleuse, on aper- 
voit un noyau dont li 
forme est tout à fait ca- 
ractérislique des fibres 
mnseulaires lisses. Ce 
noyau, en effet, est allongé 
en forme de hâtonnet (lig. 
35, B); sa largeur est de 
2 à 4 milliémes de milli- 
mélre, et sa longueur de 
15 à 30 millièmes de milli- 
mètre, c'est-à-dire qu'il est 
souvent dix fois plus long 
que large. Il est orienté de 
telle sorte que sa longueur 
correspond au grand axe 
ile la fibre lisse; aussi sa 
présence ext-elle suftisante 
pour permettre (le conclure 
à celle de la fibre mus- 
culaire lisse, Ce qui arrive 
lorsque, par exemple, an 
examine, sans dissociation prealable, un lambean de muscle lisse que 
l'on traite par l'acide acétique dilué; dans ce cas, en elfel, le tissu 
devient transparent (B, fig. 35) et il est difficile de distinguer les 
bords des fibres musculaires, mais le noyan tlevient trés évident, 
et sa direction même permet de reconnaître dans quel sens les fibres 
sont disposées. Par l'action continuée de l'acide acétique, ces noyaux 
prennent facilement une forme ondulée, mais leurs bords restent tou- 
jours très nets. Ces noyaux manquent, en géuéral, tle nncléole, mais 
on peut voir des noyaux nucléés dans les fibres de l'utérus (Ch. Robiu). 

Les fibres musculaires lisses, ON fibres-cellules, paraissent se former 
par une transformation très simple des cellules embryounaires. Ces 
cellules, sans paroi propre, s'allongent en s'eftilant à leurs deux extré- 
mités, en même temps que leur protoplasma se transforme cu sub- 
stance musculaire et que leur noyau s'allonge en bâtonnet. 


Fig, Yó. — Muscles lisses de la vessie *. 


B. Propriétés et fonctions, — La physiologie du musele lisse, 


* A Avant l'action de tout réactif; — B, après l'uclion de l'acide acétique dilué; — u, a, m4 
fibres isolécs: = h b, fibres reutécs accolées les unes aux autres par leurs burds. 
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comparée à celle du muscle strié, est dominée par ce fait que, dans 
le promier, le passage de l'état de repos à l'état actif se fait avec 
une lenteur relativement très grande; après l'application d’un 
excitant qui met en jeu la contractilité, il s'écoule un temps 
considérable avant que le muscle se contracte. In un mot, l'exci- 
tation latente (Y. p. 137) est de longue durée. La contrac- 
tion,une fois établie, présente aussi unec longue durée: l'analyse 
myographique, surtout par l'étude de la contraction induite, 
montre que la contraction du muscle lisse est une simple secousse; 
il n'y a donc pas à parler de tétanos physiologique pour les muscles 
lisses. La forme dite péristaltique est la forme la plus ordinaire de 

ces contractions, c'est-à-dire que, ainsi que l’ont fait observer avec 
soin Onimus et Legros, l'excitation, au lieu de rester localisée à la 
fibre excitée, se propage directement aux fibres voisines; ce fait 
peut.tenir à la présence des plexus ct ganglions intra-musculaires, 

qui jouent peut-être le rôle de petits centres réflexes propagateur:s 

du mouvement vermiculaire. 

Les propriétés générales dos muscles lisses sont de même ordre 
que celles des muscles striés; ces muscles sont également élastiques 
et extensibles: ainsi l'intestin, la vessie et même l'utérus se laissent 
dilator à un degré extrême; mais l'excès de dilatation en produit 
facilement la paralysie et en facilite la déchirure. 

La physiologie expérimentale n'a actuellement que peu de don- 
nées relativement aux diverses propriétés des muscles lisses, telles 
que pouvoir électro-moteur, nutrition, phénomènes chimiques, 
sens musculaire, ete. 

La contractilité des muscles lisses présente d'abord à signaler ce 
fait capital, qu'elle n'est pas inise en jeu par la volonte; ce sont des 
muscles involontaires, entrant normalement en jeu par le fait 
d'innervation réflexe. Quant aux excitants, que l'on pent faire agir 
directement sur le muscle où par l'intermédiaire des nerfs, ils sont 
de même ordre que ceux du muscle strié, mais présentent, dans 
leur mode d'action, quelques particularités que nous signalerons 
rapidement. + 

D'après Legros et Onimus, tandis que pour les muscles slris 
l'excitation électrique des nerfs moteurs du musele produit plus 
d'effet que celle du muscle lui-même, il se présenterut une diffé- 
rence de sens inverse pour les muscles lisses, D’après ces mêmes 
physiologistes, lorsqu'on fait agir gur des muscles lisses les deux 
pôles d’un courant d'induction, en plaçant ces pôles à une certaine 
distance l’un de l’autre, au lieu de voir le muscle se contractet dans 
toute son étendue (comme pour le muscle strié), on observe, par 
exemple, sur le tube intestinal, qu'il n'y a contraction que daus les 


148 MUSCLES EL LEURS ANNEXES 


points en contact avec les pôles électriques ; cela tient peut-être à 
ce que la contraction se propage leutement dans la longueur de la 
fibre lisse, où bien à ce que l’un agit plutôt sur les plexus et les 
ganglions nerveux intra-musculaires que sur le muscle lui-même. 
Un fait plus singulier encore, et auquel doit certainement être attri- 
buce cette dernière interprétation, est celui signalé par Legros ct 
Onimus relativement à l'action des courants coutinus : par l'appli- 
cation de ces courants sur les organes qui jouissent de mouvements 
péristaltiques (intestin), on observerait des eitets différents selon le 
sens du courant : lorsque celui-ci suit la direction des contractions 
péristaltiques normales, il y avait relâchement: avec le courant de 
sens contraire, il y aurait contraction. 

La chaleur, le froid, c'est-à-dire un changement brusque de tem- 
pérature excite également la contraction des muscles en général; 
mais si la variation de température est lente ct ne s'éloigne pas 
beaucoup de la chaleur normale, les muscles striés ne manifestent 
aucune réaction, tandis que les muscles lisses se contractent. C'est 
ainsi qu'il faut comprendre les dénominations de muscles thermosys- 
taltiques appliquées aux fibres lisses, et de muscles athermosystal- 
tiques appliquées aux fibres strives: c’est ainsi que les fibres lisses 
du dartos, et en général celles de la peau, se contractent par le contact 
d'un milieu froid, et notamment par l'immersion dans l'eau froide; 
c'est ainsi que l'on voit les parois intestinales d'un animal sacrifié 
et ouvert, présenter des mouvements péristaltiques très accentués 
soit par le contact de l'air froid, soit par celui de l'eau chaude. Il 
suffit d'eau à 20 degrés sur un animal mort depuis quelques instants 
ct déjà refroidi. La lumière elle-même est nn excitant des muscles, 
mais sculement des muscles lisses (expériences de Brown-Séquard 
sur des yeux de grenouille ct d'anguille). 

Comme excilants directs des fibres musculaires lisses, excitants 
qui agiraient sur ces fibres à l'exclusion des fibres striées, on a cité 
divers agents, dont l'action est encore très contestable à ce point de 
vue, car elle paraîtse produire plutòt par l'intermédiaire du système 
nerveux. Nous citerons l'acide carbonique, d'après Brown-Séquard: 
le seigle ergoté, d’après Holmes!; la quinine, l'atropine, d'après 
divers expérimentateurs; mais Vulpian a montré combien étaient 
peu précises nos notions théoriques sur le mole d'action de ces 
diverses substances. 

Nous manquons de données précises sur le travail musculaire, 
eur la fatigue musculaire des muscles lisses. Mais leur entrée en 


1 Holmes, Études expérimentales sur le mode d'action de l'ergot de 
seigle, thèse de doctorat. Paris, 1870, 
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rigidité cudavérique a lieu comme pour les muscles striés; on 
l'observe sur les muscles dela peau, sur les petits faisceaux annexés 
anx follicules pileux ct elle se traduit par le phénomène de chair 
de poule post morten. Sur les suppliciés, Ch. Robin a observé que 
l'état de chair de poule se produit par rigidité des museles de la 
peau, de trois à sept heures apres la mort, 


JV. — CELLULES CONTRACTILES 


Les diverses propriétés des cellules contr'actiles se rapprochent 
tout à fait de celles que nous avons étudiées dans les cellules en 
général ; il en est ainsi en particulier de lcur faculté de changer de 
forne. Cette propriété étant commune à toutes les masses de proto- 
plasma, nous ne pouvons faire ici allusion, après avoir parlé du 
musele proprement dit, qu'aux cellules contr'actiles spécialement 
utilisées par l'économie au point de vue de leur contractilité ou 
irritabilite, Or, ces éléments sont presque uniquement développés 
dans les parois des artères ct surtout des petites artères: c'est donc 
cn faisant l'étude des petits vaisseaux (V. Circulation) que nous 
devrons étudier les fonctions de ces formes musculaires embryon- 
naires. 

Parmi les mouvements produits par les cellules, il y a encore les 
mouvements des cils vibratiles; nous en parlerons à propos des 
épithéliuns cylindriques qui présentent ce revêtement ciliaire. 

Nous nous arrêterons seulement iei sur les mouvements où contrac. 
tions de certaines cellules pigmentées , com »Llustes) qu'on rencontre 
dans la peau de différents animaux, et dont les changements de forre 
où de siluation, sous l'influence de phénoménes nerveux réflexes, pro- 
duisent des changements remarquables de couleur (caméléon). Celte 
question, si intéressante au point de vue de la physiologie générale, a 
été éludiée particulièrement par G. Pouchet et par P. Bert !. Il résulte 
des observations de ce dernier physiologiste que les couleurs et les 
tons divers que prennent les caméléons sont dus an changement de 
lieu des corpuscules colorés, qui, suivant qu'ils s'enfoncent sous le 
derme, qu'ils forment un fond opaque sous la couche cérulescente, ou 
qu'ils s'étalent en ramification superficielles, laissent À la peau sa cou- 
leur jaune, ou lui donnent les couleurs verte et noire. 

Les chromoblastes, formant, comme éléments anatomiques, une 
variété parmi les éléments du tissu lumineux, sont doués de mouve- 


1 P, Bert, Sur le mécanisme el les c iuses ides changements de couleur 
rhez le caméléon |Comples rendus de l'Asad, des srienres, 22 novembre 
1875). 

G. Pouchet, Des changements de coloration sous l'influence des nerf 
(Journal de l'unat, el de la physiol. Jauvier et mars 1876). 
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ments sarcodiques ; l'électricité, le système nerveux, l'approche de la 
mort influencent ces mouvements, Dans les conditions normales, 
les changements de couleur produits par l'état d'expansion ou de 
retrait des diverses sorles de chromoblastes ont en général pour 
résultat d'harmouiser le ton de l'animal avec celui du fond, mais par- 
fois aussi de produire un véritable changement de livrée, certaines 
parties du corps devenant plus claires ou plus foncées sur un fontl 
déterminé. 

Les mouvements de ces corpuscules sont commandés par deux ordres 
de nerfs, dont les uns les font cheminer de la profondeur à la sur- 
facs, les autres produisent l'effet inverse. Les nerfs qui font refluer les 
corpuscules colorés sous le derme ont les plus grandes analogies avec 
les nerfs vaso-constricteurs ; comme eux ils suivent le trajet des 
nerfs mixtes des membres et du grand sympathique du cou; comme 
eux ils ne s'entre-croisent point dans la moelle épinière; comme eux 
ils ont, pour la tête, leur origine au commencement de la région 
dorsale ; comme eux ils possèdent un centre réflexe très important 
dans la moelle allongée, Les nerfs qui amènent les corpuscules vers 
la surface sont comparables aux nerfs vaso-dilatateurs; mais, si l'on est 
forcé d'admetlre leur existence, il est difficile de dire quelque chose 
de bien net sur leur distribution anatomique et leurs rapports avec les 
centres nerveux; très probablement ils traversent des cellules ner- 
veuses avant de se rendre aux corps colorateurs. 

Chaque hémisphére cérébral commande, par iamai des 
centres réflexes, aux nerfs colorateurs des deux côtés du corps; mais 
il agit principalement sur les nerfs analogues aux vaso-constricteurs 
de son côté, et sur les nerfs analogues aux vaso-dilatateurs du côté 
opposé. 

L'empoisonnemeut par le curare ne paraît pas modifier sensiblement 
la fonction chromatique. La morphine ne donne pas de résultats plus 
coneluants. La strychnine paraît avoir pour action marquée d'activer 
les changements de coloration. Mais les résultats les plus remarquables 
sont dus à l'action de la santonine. Cette substance, du moins chez les 
crustacés, provoque une dilatation considérable des chromoblastes. 
Ainsi le seul agent toxique qui agisse nettement sur la fonction chro- 
matique est précisément une substance qui a sur les fonctions du nerf 
optique une action bien connue, Il y a donc un rapport entre les 
poisons de la rétine et le système anatomique des chromoblastes, de 
même qu'il y a un rapport entre l'état de perfection de ces éléments 
transformés en chromatophores chez les céphalopodes, et le volume 
de l'appareil de la vision chez les mêmes animaux. 


RÉSUMÉ, — Il y a deux espèces de muscles: les muscles strids et les 
muscles lisses. 

Les muscles striés sont bien nommés, car ils présentent des stries 
transversales, qui, loin de résulter d'artifices de préparation, existent 
même sur le vivant, comme le prouve l'expérience du spectre mus- 
culaire. 
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Le muscle est très élastique; cette élasticité diffère de celle des 
libres élastiques en ce qu'elle dépend de la nutrition du muscle, 

Quant à la tonicité ou tonus musculaire, il est un effet de l'inner- 
valion; c'est un acte réflexe dans lequel les nerfs moteurs, la substance 
grise de la moelle et les nerfs sensitifs sont en jeu. 

Ie muscle en passant à l'état actif change de forme, mais non de 
volume ; il gagne en largeur ce qu'il perd en longueur, Si le muscle 
contracté sur le vivant est dur et résistant, c'est qu’il ne peut réaliser 
(vu ses insertions) le raccourcissement complet, la forme globuleuse 
qui le caractérise à l'état actif. 

Dans le muscle à l'état actif, les combustions sont beaucoup plus 
considérables; la réaction des muscles devient alors acide (acide sar- 
culastique) ; sa température s'élève, et le sang veineux qui en sort est 
pauvre en oxygène et riche en acide carbonique, $ 

La chaleur produite par le muscle aclil se dégage en partie en 
tyavail mécanique (équivalent mécanique de la chaleur). 

Les combustions musculaires (sources de travail mécanique) se 
font essentiellement aux dépens des aliments hydrocarburés (expérience 
de Fick et Wislicenus). 

La rigidité cudavérique est due à la coagulation de la fibre mus- 
culaire (musculine); elle se manifeste d’un quart d'heure à sept heures 
après la mort, en commençant par les muscles des mâchoires, et dure 
d'autant plus longtemps qu'elle commence plus tard. 

Par une excitation brusque et courte (un choc) et par l’inscrip- 
tion à l'aide des appureils myographiques (myographe de Marey), 
on obtient ce qu’on appelle la secousse musculaire (excitation latente, 
raccoureissement el retour à la forme primitive); par des excitations 
très rapprochées, on obtient la fusion de ces secousses, c'est-à-dire le 
tétanos physiologique ou contraction proprement dite. Il faut environ 
trente excitations par seconde pour produire ce tétanos physiologique. 

Le mécanisme intime de la contraction paraît être représenté par un 
wonflement de la fibre, gonflement qui progresse sur toute sa longueur 
comme une vague (onde musculaire de Aeby et de Marey). 

La physiologie des muscles lisses se résume en ce que leur contrac- 
tion est involontaire et lente ; l'excitation latente dure longtemps. 
Il ‘y a pas pour eux de tétanos physiologique, car leur contraction, 
quelle que soit sa durée, représente une seule secousse et non une 
série de secousses fusionnées. Les muscles lisses réagissent aux mêmes 
excitants que les muscles striés; ils sont theïmosystaltiques ; ils 
présentent également le phénomène de la rigidité cadavérique (ex. : 
chair de poule post mortem). 


V. — ANNEXES DU SYSTÈME MUSCULAIRE 


(TISSU CONJONCTIF, OS, TENDONS) 
MECANIQUE ANIMALE, LOCOMOTION, ETC. 


Mécanique générale des muscles. — La fibre musculaire, en 
changeant de forme, joue dans l'économie un rôle importaut comme 
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source de travail et de mouvement. Elle est à cet effet en rapport 
avec d'autres organes. Sous ce point de vue, elle présente deux 
dispositions différentes : elle opère par pression où par fraction. 

Dans le premier cas (pression), les éléments musculaires sont 
disposés sous forme d'anses ou d'anueaux, ou même de poches 
membraneusces, de façon à comprimer dans tous les sens les organes 
qu'ils circonscrivent. Sur ce type sont construits les sphincters, les 
canaux musculaires (pharynx, œsophage), le cœur, ainsi que tous les 
organes creux rontractiles, La presque totalité des muscles de 
la vie organique (muscles lisses) présente cette disposition. Ils sont 
chargés le plus souvent de faire progresser, dans l'intérieur des 
réservoirs et des canaux dont ils constituent les parois, des matières 
liquides ou du moins ramollies, et c'est en produisant dans ces réser- 
voirs des inégalités de pression qu'ils atteignent leur but, les liquides 
tendant toujours à se déplacer dans le sens de la plus faible pression. 
(V. Mouvements de l'estomac, de l'intestin, de la vessie, de 
l'utérus, ete.) 

Dans le” second!cas, la fibre musculaire va s'insérer sur les 


Fic, 39. — Coups d'un cartilage diaphysaire *. 


organes qu'elle doit attirer, sur les leviers qu'elle doit mouvoir 
(os), par l'intermédiaire de cordes résistantes (tendons). A l'étude 
des os (et de leurs articulations) se rattache celle des ligaments; 


* e e, Cartilago califa: — rc’, 0’, les suls calcaires commencent seulement à se 
déposer ; — p. péricondre. — (iroaiss. 559 diam. (Virchow Pafhalogie cellulaire). 
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à l'étude des tendons et des muscles, celle des ajonévrose., Les 
os, les cartilages articulaires, les ligaments, les tendons, les aponé- 
vroses forment done l'ensemble des oryunes passifs de lu locomo- 
tion. Los tissus de ces organes ont des rapports histologiques et 
chimiques si intimes qu'on les a réunis dans une vaste famille dite 
groupe du tissu conjonctif où collagène; les tendons, les aponé- 
vroses, les ligaments ct la gangue conucctive des organes forment 
le tissu conjonctif où cellulaire proprement dit. 

Tissu conjonctif (ou lumineux) proprement dit. — Il a les con- 
uexions les plus intimes avec l'élément musculaire: c'est lui qui, 
sous les noms de perimysium et d'aponéærose d'enveloppe, réunit 
les fibres musculaires en faisceaux et en corps charnus, de façon à 
permettre une action d'ensemble de la part des éléments contrac- 
tiles; mais ce tissu se trouve répandu non seulement dans les 


Fia. 47. — Cellules plasmatiques de la cornée *, 


muscles, mais dispersé dans tous les autres organes : c'est ce que 
les anciens appelaient tissu céllulatre, nom devenu impropre, car 
il n'exprimait qu'une disposition grossière de ce tissu, apte à se 
laisser pénétrer par des gaz ou des liquides qu'il circonscrit dans 
des vacuoles ou cellules (dans le sens inacrographique du mot). 
Le corps entier peut, jusqu'à un certain point, être considéré comme 
une masse de tissu conjonctif ou de ses diverses formes, masse au 
milieu de lapielle sont plongés les éléments plus essentiellement 
actifs. 

Les tissus de substance conjonctive sont en général assez riches 
en globules embryonnaires (Y. plus haut, p. 19), ou plasmatiques, 


* La cornte cst coupée parallelciuent à aa surface : on voit les corpuscules étoilés 
(globules embryannaires ou cellules plasiatiques), aplalis avec leurs prolongements 
angstomotiques. (D'après His.) 


9. 
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où corps fibro-plastiques (vu leurs dérivés: cellule cartilagineuse, 
cellule osseuse, fig. 36 à 38). Il est des points où ces éléments 
globulaires paraissent jouer un certain rôle, comme peut-être dans 
les villosités intestinales, où ils pourraient ne pas rester étrangers 
au travail de l'absorption; ailleurs ils peuvent, en se remplissant 
de graisse, jouer le rôle de réservoir pour cette substance, comme 
dans le pannicule adipeux de l'enfant. Cependant on peut dire que 
l'élément globulaire du tissu conjonctif ne prend de part importante 
qu'aux phénomènes pathologiques, lorsque, sous l'influence d’une 
excitation plus ou moins directe, il prolifére et donne lieu à la 
production du pus et des diverses néoformations (tissu cicatriciel 
entre autres). Même dans les tissus coujonctifs les plus pauvres en 
globules plasmatiques, ceux-ci prennent en pathologie un dévelop- 
pement prédominant. Mais, en règle générale, moins un tissu de 
substance conjonctive renferme de cellules plasmatiques, moinsil a 
de tendance à se modifier sous l'influence des causes pathologiques; 
aussi les tendons, relativement pauvres en éléments globulaires ct 
essentiellement constitués par des faisceaux de fibres lamineuses, 
résistent-ils longtemps au milieu des foyers de suppuration. 

L'élément globulaire du tissu conjonctif proprement dit, comme 
ses dérivés (ensemble des tissus collagènes, os, cartilages, ete.), 
ayant de rôle important qu’en pathologie, nous pouvons presque 
en faire abstraction en physiologie, de sorte qu'à ce point de vue 
nous n'avons à considérer dans les 
organes formés essenticllement de ces 
tissus, en dehors de leurs phénomènes 
de nutrition, que des propriétés phy- 
siques et des rôles mécaniques, qui 
sont dus à la nature de la substance 
fondamentale au milieu de laquelle sont 
noyées les ecllules plasmatiques. 

Ces propriétés physiques sont très 
diverses ct parfois opposées, quoique 
réalisées dans des formes de tissu 
connectif très proches parentes: telles 


Fig. 58. — L. éments histolo- sont la rigidité des os et l'élasticité 
giques de l’os*. des ligaments. 
Os. — Les os sont formés de la- 


melles emboîtées les unes dans les autres, incrustécs de sels cal- 
caires, et circonserivant ainsi des canaux dans lesquels se trouve 


* Section transversale d'une partie de l'os entourant un canal de Ilavers fa); — cor- 
puscul:a osseux avec leurs prolongem nts unastomosés. (Grossis. 380), {Todd ef Bowman. 
Physintogieul Anatomy of Man, London, 1845, vol. I, p. 109). 
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la moelle; les os renferment dans leurs lamelles calcaires des 
éléments globulaires (corpuscules osseux, cellules osseuses) ana- 
logues aux globules plasmatiques (fig. 38); mais ces globules ne 
présentent que des phénomènes obscurs de nutrition et n’acquièrent 
d'importance qu'en pathologie; il est vrai que les os s’accroissent : 
à leur pourtour on voit des globules embryonnaires eu voie de 
prolifération; des parties osseuses disparaissent, d'autres font leur 
apparition. 

Tendons et liyaments. — Les tendons et les ligaments se com- 
posent essentiellement de fibres ondulées, et parfois enchevêtrées 
ct auastomosées (fig. 39 et 40); leur rôle est purement mécanique 


Fic. 39. Éléments du tiss1 conncetif : fibres conjonctives et élastiques *. 


ct résulte de leur résistance et de leur élasticité. Cette dernière 
propriété se trouve développée au plus haut degré dans le tissu 
jaune élastique, variété non collagène du tissu connectif; la fibre 


* a, Fibres connectives avec quelques globules embryonnaires; — Lb, fibres élastiques 
avec leurs anastomoses et lcurs divisions: — c, fibres élastiques plus bouclées (en crin 
de matelas); — d, noyaux de cellules avec nucléoles. Pris sous le muscle pectoral ; gros- 
sistement, 320 diamètres. (Todd ct Bowman, The! physiological Anatomy of Man. 
London, 1845. p.74.) 
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élastique est encore plus ondulée que la fibre connective : elle est 
excessivement crépue (fig. 39, b et c), et exerce, quand on l'a 
allongée, de fortes tractions pour reprendre sa forme naturelle ; 
aussi les ligaments jaunes ou élustiques servent-ils à ramener 
les pièces du squelette dans leurs positions primilives, quand elles 
en ont été écartées par l'action musculaire, d'où le nom de muscles 
passifs qu'on leur a donné parfois. Nous verrons dans les artères 
cet élément élastique toujours en jeu parallèlement et contrairement 
au muscle, et le résultat de cet antagonisme incessant sera la cir- 
culation régulière du saug. 

Notons avec soin ce fait important, à savoir que l'élasticité des 
fibres élastiques est une propriété purement physique, qui ne dépend 
nullement, comme celle des muscles, des actes de nutrition; il 
faut donc bien distinguer l’élasticité du muscle de l'élasticité du 
tissu élastique ; il faut distinguer surtout la contractilité du muscle 
de l'élasticité du tissu jaune ; en effet, la contractilité est une pro- 
priété qu'on peut appeler vitale, en ce sens qu'elle n'existe que sur 
le muscle quise nourrit, qui vit, ct qu'elle disparaît sur le cadavre; 
au contraire, les tissus élastiques conservent leur propriété après la 
mort; bien plus, un fragment de ligament jaune, par exemple, étant 
enlevé sur le cadavre, puis entièrement desséché, reprendra, lors- 
qu’on le replongera dans l'eau, toute l'elasticité qu'il présentait sur 
le sujet vivant ou sur le cadavre frais; c'est que l'élasticité, propriété 
physique des tissus élastiques, est due uniquemeut à la disposition 
physique des éléments constituants, disposition qui subsiste indé- 
finiment, tant que la composition chimique n'est pas modifiée (par 
la dessiccation, par exemple). 

Aussi comprenous-nous facilement que, partout où cela est pos- 
sible, le muscle est remplacé par du tissu jaune, car cet élément, 
agissant comme un ressort, ne cousomme pas comme le muscle, et 
il en résulte une grande économie pour l'organisme; tel est le cas 
pour le grand ligament cervical des quadrupèdes à tête lourde, 
ligament qui va des apophyses épiueuses du dos aux apophyses 
épineuses du cou et à l'occiput, et soutient ainsi la tête dont le poids 
fatigucrait trop les muscles (c'est avec ce ligamont cervical qu'on 
fait ce qu'on appelle le nerf de bœuf); tel est le cas des ligaments 
jaunes des lames vertébrales : des ligaments jaunes de l'aile des 
oiscaux, de l'aile de la chauve-souris, cte.). 

Les tendons ne sont, au point de vue mécanique, que des apo- 
physes molles ct flexibles. Les apophyses osseuses ont pour but de 
multiplier la surface des os, afin de permettre à un grand nombre 
de fibres de s'y insérer. Là où une apophyse serait devenue trop 
longue et aurait, par sa consistance et sa position, compromis le 
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mécanisme d’un membre, elle est devenue un tendon. Nous voyons 
certaines apophyses, l'apophyse styloïde, par exemple, êlre tantôt 
osseuses et tantôt tendineuses ; d’ailleurs ce qui est tendineux chez 
l'homme est souvent osseux chez certains animaux. Chez les reptiles, 
par exemple, la ligne blanche est devenue un os, les intersections 
des muscles droits sont représentées 
par autant d'os distincts. Chez les 
oiseaux, les tendons sont représentés 
en certains points par des tiges os- 
seuses placées le long des portions 
étendues des os principaux. L'exis- 
tence et la longueur des tendons dé- 
pendent de la nature et de l'étendue 
du mouvement; là où le mouvement 
doit être étendu et puissant, le tissu 
musculaire règne seul dans toute la 
longueur de l'appareil musculaire 
ct va directement s'insérer sur l'os. 
Là où les mouvements des parties 
osseusses sont peu étendus, là où il 
suffit, pour les produire, de légers 
r'accourcissements du muscle, nous 
\cyons les fibres de celui-ci être 
courtes et venir aboutir à un véri- 
table tendon. 

Aussi reconnaît-on, eu général, 
la force d'un muscle au nombre ce 
ses fibres, c'est-à-dire à son épais- 
seur, à son diamètre (V. p. 140); la 
longueur du muscle, au contraire, 
est en rapport avec le degré de 
déplacement des os (comparez le couturier et les muscles du 
thénar). Nous trouvous des muscles courts placés entre des points 
très éloignés et cependant très peu mobiles l'un par rapport à 
l'autre, Aussi, dans ces cas, une grande partie du muscle est-elle 
remplacée par un tendon; tel est le cas des nombreux muscles de 
l'avant-bras, dont les corps musculaires sont courts et les tendons 
très longs ; et, en etfet, une longueur plus considérable de la fibre 
musculaire eut été ici supertlue pour produire un déplacement aussi 
peu considérable que la flexion de la main sur l’avant-bras ct des 
phalanges les unes sur les autres. Le muscle cubital antérieur 


Fia. 40°, 


že, A 9, h, Globules embryonnaires du tissu connectif; roprort de ces éléments 
ayec le Hasu fbreux, d'après Schwan, 
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semble faire exception à cette règle; mais, en réalité, quoique son 
corps charnu occupe toute la longueur de l'avant-bras, ses fibres 
musculaires sont très courtes, car elles sont disposées obliquement 
et constituent un muscle demi-penniforme, en s'étendant de l'os 
cubitus au tendon qui règne sur toute la longueur de l'avant-bras. 

Parfois des intersections tendineuses placées sur le trajet d'un 
muscle ont un but spécial à réaliser : ainsi les intersections du 
grand droit de l’abdomen décomposent ce muscle en autant de 
muscles distincts, pouvant présenter des contractions partielles 
impossibles dans nn muscle long tout d’une pièce; il on est de 
même pour les nombreux muscles digastriques du cou et de la 
nuque (grand complexus, etc.). 

Mécanique des os considérés comme leviers. — Dans le jeu des 
muscles, des tendons ct des os, nous trouvons des appareils mécani- 
ques identiques aux leviers, dont ils présentent les trois variétés. 

Le levier du premier genre se rencontre assez souvent dans 
l'économie. On pourrait chez l'homme l'appeler le levier de la sta- 
tion, car c’est dans l'équilibre de la station qu'on en rencontre les 
plus nombreux exemples, et il est assez rare de le voir employé 


Fia. 41. — Schéma de l'équilibre de Fra. 42. — Schéma du pied et de la 
la tête sur la colonne vertébrale ". cheville, le talon étant soulevé par 
le tendon d'Achille (Dalton). 


dans les mouvements du corps. Lorsque la tête est en équilibre sur 
la colonne vertébrale, dans l'articulation occipito - atloïdieune 
(fig. 41), clle représente un levier du premier genre, dont le point 
d'appui est au niveau de son unionavec la colonne vertébrale (en A): 
la résistance (poids de la tête) siège au centre de gravité de la tête, 
c’est-à-dire au-dessus et un peu en avant du centre des mouvements 

* Levier du premier genre. A, point fixe; R, résistance (contre de gravité de la tête); 


P. puissance (les fièche: indiquent la direction dans laquelle agissent la puissance ct la 
résistance) x 


a - — 


oo = 
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(en R); la puissance est représentée par les muscles de la nuque 
s’insérant à la moitié inférieure de l’occipital (en C). En réunissant 
ces divers points, on obtient un levier coude du premier genre 
qu'on peut facilement transformer en un levier droit. Il en est de 
même pour le maintien en équilibre du tronc sur les têtes des deux 
fémurs; les articulations coxo-fémorales forment le point d'appui 


“d’un levier du premier genre dont la résistance (centre de gravité 


du tronc) est placée en arrière, ct la puissance (muscles antéricurs 
de la cuisse) en avant. Semblable levier se trouve dans l'articulation 
de la cuisse avec la jambe, et de la jambe avec le pied (dans les 
mouvements d'équilibre de lu station verticale). 

Les deux autres genres de leviers se trouvent surtout réalisés, non 
dans l'équilibre de station, mais dans les mouvements de loco- 
motion. 

Le levier du deuxième genre, ou interrésistant, dans lequel, 
par conséquent, le bras de levier de la puissance est plus long que 
celui de la résistance, et où dès lors la vitesse est sacrifiée à la force, 
ue se rencontre guère chez l'homme que lorsqu'on soulève le poids 
total du corps en s’élevant sur la pointe des pieds, ce qui a lieu 
dans le mouvement de la marche, à chaque pas, dans le pied qui 
se détache du sol pour osciller et so porter au-devant de l'autre. 
Dans ce cas (fig. 42, 43), le point d'appui est sur l'axe du cylindre 
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Fia. 43. — Type d'un levier du deuxième genre, auquel se ramène la 
` figure 42. (Dalton, Physiologie et Hygiène.) 


transversal que forme la série des têtes métatarsiennes au niveau de 
leur jonction avec les phalanges. La puissance est représentée par 
les muscles du tendon d'Achille, et son point d'application se trouve 
à l'extrémité postérieure du calcanéum; la résistance, c'est-à-dire 
le poids du corps transmis par le tibia, se trouve à la face supé- 
rieure du calcanéum et de l’astragale (ne formant qu'un seul et même 
os dans les mouvements de ce genre), au [niveau de l'articulation 
tibio-tarsienne, et par conséquent entre le point fixe et le point 
d'application de la puissance. Le bras de levier de la puissance est 
done plus long que celui de la résistance, et, par suite, la puissance 
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déployée par les muscles du mollet pour soulever le corps peut être 
inférieure ay poids du corps lui-même, ainsi que nous l'indique la 
lui des leviers du deuxième genre (fig. 43). 

Le levier du troisième genre ou interpuissant est de beaucoup 
le plus répandu dans l'économie; c'est par excellence le levier de lu 
locomotion ; on le trouve dans la plupart des mouvements partiels 


ou d'exsemble, et spécialement dans les mouvements de flexion et. 


d'extension. Inutile d'analyser, par exemple, les articulations de 
l'épaule ou du coude (fig. 44) dans la prehension, pour y constater 
le type de ce levier, dans lequel le bras de la 

0. puissance est plus court qus celui de la résis- 
M tance, de sorte que l'énergie de la contraction 

musculaire doit toujours être supérieure à la 

résistance à vaincre. Mais, en compeusation, le 

chemin parcouru par l'extrémité résistante du 

~ levier (main, par exemple, dans la flexion de 

An l'avant-bras) est plus grand que celui par- 

Fia. 44. — Schéma du Couru par le point d'application de la force 

coude, comme levier (insertion du biceps à la partie supérieure de 

du troisième genre”. l'avant-bras): ce qui est pordu en force ext 
donc gagné en éteudlue, 

Le jeu de ces divers leviers est facilité par la disposition des os; 
ceux-ci sont creuses d'une vaste cavité (médullaire) remplie de 
matières molles et presque liquides (moelle). Grace à cette disposi- 
tion, le poids des leviers osseux est diminué, en même temps que 
l'os présente une surface suffisante pour donner insertion aux 
nombreux muscles qui doivent le mouvoir. La substance qui ren:- 
plit ces cavités est la substance la plus légère de l'économie, la 
graisse (moelle de l'adulte). Enfin cette disposition de la substance 
osseuse favorise aussi le rôle des os comme supports, car la 
mécanique nous apprend que de deux colonnes de même hauteur ct 
formées d'une méme quantité de matière, si l'une est pleine, ct 
l'autre creusée d'un canal central, c'est cette dernière qui scra la 
plus résistante, Ce principe est applicable aux colonnes creuses que 
représentent les os des membres, c'est-à-dire qu'à égale quantité 
de substance osseuse ces organes offrent plus de resistance avec la 
forme canaliculce qu'avec la forme pleine: ils rénnissent donc ainsi 
la force à la légérete. 

Les os ne servent pas seulement comme leviers rigides nécessaires 
aux mouvements: nous avons vu que pendant la station ils servent 

* OA, Humérus; A,0’. avant-brus; — M,M' le biceps. — Comme levier: A, point fixe; 


O, point d'application à La résistance (main): M’, point d'application de la puls«ance 
Uevier interpussauty. 
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de colonnes ou supports destinés à soutenir le poids du corps. 
Parfois aussi ils forment autour de certaines cavités une charpente 
plus ou moins complète destinée à les proteger : telles sont les côtes, 
le bassin, et, au plus baut degré, la boîte crânienne, formant à la 
à la masse cérébrale une enveloppe incompressible. 

Articulations. — Tes parties par lesquelles les pièces du sque- 
lette s'unissent les unes aux autres constituent les articulations. 
Les articulations sont donc, la plupart du temps, des centres de mou - 
vements ; aussi sont-elles disposées de manière à éviter autant que 
possible les frottements. Les cartilages qui revêtent les surfaces 
articulaires sont compressibles et élastiques, et forment ainsi des 
coussinets protecteurs qui modèrent les chocs, diminuent les frotte- 
ments et résistent aux pressions, dans les divers mouvements de la 
locomotion et dans l'équilibre de la station. Ils sont lubrifiés par 
une substance liquide, filante, onctueuse, la synovie. 

La synovie, qu'on a à tort comparée aux sérosités des plèvres 
ou du péritoine, s'en distingue par une viscosité caractéristique due 
à une grande quantité de mucosine (6% p.1.000, d'après Ch. Robin)!. 
Elle ne contient de fibrine que daus les cas d'inflammation (arthrite); 
elle est d'ordinaire d’une coloration jaunâtre, ou simplement citrine 
ou} même parfois tout à fait incolore. Les mouvements et les 
frotiements des surfaces articulaires les unes contre les autres in- 
iluent beaucoup sur la composition de la synovie ; chez un animal 
an repos, ce liquide est très aqueux, peu gluant ct pauvre en débris 
cellulaires. A la suite d’un exercice long et énergique, le liquide de- 
vient épais, gluant, plus riche en synovine ou mucosine (Y. Phy- 
siologic des surfaces muqueuses : épithéliums) et en débris épi- 
théliaux (Frerichs). La synovie, ainsi formée, jouit d'une grande 
force de cohésion et adhére très énergiquement aux surfaces qu'elle 
euduit, 11 en résulte qu'à la rigueur ce ne sont pas les cartilages, 
mais ces couches liquides qui se meuvent les unes sur les autres. 
de sorte que le frottement est à peu près nul. Ce n'est que dans cer- 
tains cas de maladies que la synovie disparaît et que le frottement 
commençant alors à se reproduire, amène rapidement l'usure et la 
déformation des couches cartilagineuses et osseuses sous-jacentes, 

Autour des articulations, se trouvent, outre la capsule articulaire 
et son épithélium synovial, des pièces formées de tissu fibreux 
résistant, appelées ligaments articulaires. lus en dehors de l'ar- 
ticulation et autour des muscles, se trouvent d'autres appareils 
fibreux membraniformes, les aponévroses ; l'ensemble de ces appa- 


1 Ch. Robin, Lecans sur les humeurs normales et morbides; 2° édit. 
Paris, 1874, 
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reils sert à limiter les mouvements, et non à maintenir les os en 
contact. 

Les ligaments ne servent à maintenir les os en contact que lors- 
qu'ils sont situés entre les deux os, comme dans les symphyses, 
réunissant alors deux pièces du squelette peu mobiles l'une sur 
l'autre, Mais, dans les articulations mobiles (diarthroses), les liga- 
ments, situés surtout à la périphérie, ne peuvent empêcher la dis- 
jonction des surfaces articulaire, comme on peut facilement le vérifier 
sur les articulations scapulo-hunérales et coxo-fémorales, où les 
têtes osseuses peuvent ĉtre considérablement écartées des cavités cor- 
respondantes, malgré l'intégrité de l'appareil ligamenteux. Daus 
les articulations de ce genre, c'est simplement la pression atmo- 
sphérique (Weber) qui détermine l'adhcrence des surfaces articu- 
laires. On peut, en elfet, sur un cadavre dont on laisse pendre libre- 
ment le membre inférieur, enlever toutes les parties inolles, peau et 
muscles, qui entourent l'articulation coxo-fémorale; on peut couper 
cufiu la capsule articulaire, sans que le membre cesse d'être sus- 
pendu dans la cavité cotyloïde ; un poids additionnel peut même étre 
surajouté sans que l'adhérence soit détruite; mais si, par un trou 
pratiqué dans l'arrière-fond de lacavité cotyloïde, on laisse pénétrer 
Pair entre les surfaces articulaires, l'adhérence cesse aussitôt ct la 
tête fémorale quitte sa cavité. Si alors, remettant les os en contact, 
ou opère quelques mouvements en différents sens pour expulser les 
bulles d'air qui peuvent être interposées, et qu’on bouche ensuite avec 
le doigt le trou artificiellement pratiqué, le membre restera de nou- 
veau suspendu, tant qu'on empêchera ainsi l'accès de l'air (expé- 
riences des frères Weber)!. C'est donc le vide, le contact intime des 
surfaces, qui permet à la pression atmosphérique de faire contrepoids 
aux membres, lesquels se trouvent ainsi supportés sans que les 
puissances musculaires aient besoin d’être mises en jeu. 

Lorsque, en tirant fortement sur les doigts on parvient à en écarter 
légèrement les phalanges, il se produit un craquement bien connu, 
dont l'étude précédente nous fournit l'explication; la force de traction 
exercée sur les articulations phalangiennes parvient à vaincre la 
pression atmosphérique ct à écarter les surfaces articulaires qu'elle 
maintenait en contact; mais, au moment de la séparalion, les parties 
molles périphériques sont précipitées par cette même pression dans 
l'intervalle des deux ds ; ces phénomènes sont très brusques et déter - 
minent des vibrations sonores, d'où le bruit de craquement. 


Les notions précédentes sur la mécanique des os, des muscles et des 


4 G. et E, Weber, Mécanique des organes de la locomotion chez 
l'homme, trad, de l'allemand par Jourdan. 
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tendons permettent de se rendre compte immédiatement des différentes 
formes de travail et de mouvements que l'homme peut exécuter, Les 
plus intéressants de ces mouvements sonl ceux de la locomoion et 
surtout ceux de la marche. Les frères Weber ont consacré de longues 
études à l'analyse de la marche et en ont donne une théorie qui a été 
longtemps classique, mais que de nouvelles recherches ont renversée 
en grande partie. Cette théorie était remarquable eu ce qu'elle suppo- 
sait que, daus le pas ordinaire, chacune des deux jambes est alterna- 
tivement poussée en avant pur un mouvement d'oscillation identique à 
celui d'un pendule, 

Supposons un homme pris au milieu de sa marche; il vient d'achever 
un pas, il repose sur les deux jambes; la gauche, par exemple, en avant, 
la droite en arrière, Pour continuer la marche, pour former un nou- 
veau pas, voici ce qui se produit, d'après la théorie des Weber : La 
jambe gauche, que nous appellerons jambe active, est posée perpen - 
diculairement sur le sol, et forme le côté droit d'un triangle rectangle 
dont l'hypoténuse est formée par la jambe droite étendue en arrière ; 
nous allons voir que cette jambe droite peut être dite la jambe passive 
(Weber). La jambe gauche ou active, d'abord légèrement fléchie, 
s'étend alors et pousse en avant et en haut le bassin; à cet effet, le 
talon de la jambe gauche se détache du sol, par le mécanisme que 
nous avons expliqué à propos des leviers du deuxième genre, et le 
membre n'appuie plus que sur l'extrémité du métatarse. Pendant ce 
mouvement, la jambe droite ou passive, forcée de suivre le mouvement 
de projection en avant du bassin, se détacherait passivement du sol, et 
ferait autour de son poiut de suspension au bassin un mouvement de 
pendule en avaut, par lequel le pied droit est porté aussi loin devant 
le pied actif (gauche) qu'il était précédemment loin en arriére de lui: 
il est alors placé sur le sol et, le mouvement de projection du bassin 
en avant par la jambe active (gauche) se continuant et s'achevant, le 
pied droit se trouve finalement placé perpendiculairement sur le sol, 
comme l'était la jambe gauche au commencement du pas. Le pas con- 
sidéré est fini, et dans le nouveau pas qui va se produire, les choses se 
passeront de même que précédemment, seulement les rôles seront 
inverses: la jambe droite va devenir active, la jambe gauche pas. 
sive. 

En somme, dans la marche, qui peut être considérée comme une 
série de chutes en avant, arrêtées par l'appui d'un pied jusque-là 
resté en arrière, le pas pourrait être représenté par un lriaugle rec- 
tangle qui se déplace, en même temps que ses cûlés se meuvont de 
telle manière que celui qui représentait le côté droit au commencement 
du pas (jambe gauche dans l'exemple choisi) passe à une position 
oblique d'hypoténuse et vice versa. La jambe qui de côté droit passe 
à la position d'hypoténuse serait tout le temps active, celle qui 
passe de la position d’hypoténuse à la position de côté droit serait 
tout le temps passive; elle oscillerait à la manière d'un pen- 


dule. 
Pour osciller sans rencontrer le sol, la jambe passive doit se rac- 
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courcir légèrement; c'est ce qui à lieu, en effet, et, d'aprés la théorie 
précédente, il serait inutile d'invoquer pour cela l'action des muscles 
de ce membre; en effet, te membre inférieur oscillant représenterait 
un pendule double (cuisse d'une part et totalité du membre de l'autre). 
Or, on sait que les lois des oscillution des pendules sont telles, que tout 
pendule composé de deux parties réunies par une charnière fléchit 
légérement dans la charnière au moment de l'oscillation. 

Cependant, déjà dans ces dernières années, quelques physiologistes 
se refusaient à admettre que la jambe dite passive fût complètement 
passive; et ils la considéraient comme présentant un léger degré do 
contraction des fléchissseurs, précisément pour effectuer celte légère 
flexion nécessaire à l'exécution de l'oscillation. D'après les arguments 
tirés de l'observation pathologique, Duchenne (de Boulogne) considé- 
rait déjà les mouvements oscillaloires de cette jambe comme impos- 
sibles sans l'intervention de la contraction des fléchisseurs de la jambe 
sur la cuisse, et des f'échisseurs du pied sur la jambe i. La question 
était difficile à résoudre, car quelques auteurs faisaient encore inter- 
venir ici Ja question de la prédominance des fléchisseurs sur les 
extenseurs, question sur laquelle nous nous sommes déjà expliqués (V. 
plus haut, p. 123), 

Entin une étude expérimentale, basée sur l'emploi de la méthode 
graphique, a permis à M, Carlet de résoudre les questions les plus 
difficiles de la théorie de la marche, etde venir, dans un travail com- 
plet ?, confirmer quelques-uns des points de la théorie des Weber, en 
infirmer le plus grand nombre, et entin élucider certains points qui 
n'avaient même pas fixé l'attention des précédents expérimentateuts, 
M. Carlet a montré ninsi que le membre qui oscille, loin de se mouvoir 
comme un pendule inerte, est si bien soumis à l'action musculaire, que 
l'on voit le droit &utérieur de la cuisse se contracter au début de la période 
d'oscillation; puis entrent en jeu les muscles «le la region postérieure, 
et cela jusqu'à la période d'escillation. Mais cet experimentateur s'est 
surtout attaché à analyser les mouvements d'oscillation de diverses 
parties du tronc, et du tronc dans son ensemble : ainsi, loin de se mou- 
voir en ligne droite, le grand trochanter décrit dans l'espace une 
courbe, en oscillant à la fois dansle plan vertical et dans le plan hori- 
zontal. D'autre part, l'nclinaison du tronc n'est pas, comme l’admet- 
taient les Weber, proportionnelle à la vitesse le la marche, et constinte 
pour une vitesse donnée. L'inclinaison du tronc dans le plau vertical 
varie brusquement aux environs du minimum, et lentement aux envi- 
rons de son maximum; les muscles du tronc ne sont pas étrangers à la 
production de cette inclinaison, Réunissant tous ces résultats de l'expé- 
rience en une théorie de la marche, l'anteur, en décrivant avec soin 
toute la série des phénomènes qui constituent le pas, distingue le temps 


t Duchenne (de Boulogne), Physiologie des mouvements. Paris, 1807, 
p. 336. 

2 G. Carlet, £ssai expérimental sur la locomotion. (Annales ileg s’. 
nat., 1872.) 
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où les deux pieds sont posés sur le sol, l'un en avant, l’autre en arrière 
(temps du double appui), et celui où le pied postérieur oscille pour 
devenir antérieur (temps de l'appui unilatéral)1. 

Jugeant peu utile de nous livrer ici à une analÿse des mouvements 
qui constituent la course, le saut, la natation, elc., nous indiquerons 
seulement le caractère essentiel de la course comparée à la marche 
ordinaire, 

Dans la course il n'y a plus de double appui; au contraire, il y à un 
temps de suspension pendant lequel, entre deux appuis des pieds, le 
l- corps reste en l'air un instant. La durée de ce temps de suspension 
semble peu varier d'une manière absolue; mais si on l'apprécie rela- 
tivement à la durée d'un pas de course, on voit la valeur relative de 
cette suspension croître avec la vitesse de la course, car avec celle 
vitesse diminue la durée de chacun des appuis. Mais ce qu'il y a de 
plus remarquable, c'est la manière dont se produit, d’après Marey, ce 
temps de suspension: on pourrait croire, au premier abord, que c'est 
l'effet d'une sorte de‘saut, dans lequel le corps serait projeté en hau‘, 
de manière à décrire en l'air une courbe au milieu de laquelle il 
serait à son maximum d'éloignement du sol. Il n'en est rien; le temps 
de suspension correspond au moment où le corps est à son minimum 
(l'élévation; ce temps de suspension ne tient donc pas à ce que le 
corps est projeté en l'air, mais à ce que les jambes se sont retirées 
du sol par l'effet de leur flexion (Marey). 


Résumé. — Les muscles sont, les agents actifs des mouvements : 
les tissus de substance conjonctive servent à séparer les muscles (tissu 
conjonctif ou lamineux proprement dit) ou hien constituent les leviers 
(os) que les muscles meuvent pur l'intermédiaire des tendons. 

ll faut bien distinguer la contractilité des muscles, propriété vitale 
(liée à la vie, c'est-à dire à la xurririon), de l'élasticité des tissus 
élastiques, proprieté purement physique qui subsiste sur le cadavre, 

Dans le jeu des museles, des tendons el des os, on retrouve les trois 
ordres de leviers. 


1 Enfin l'opinion si longlemps ndinise, d'après les frères Weber, que 
dans la marche humaino l'oscillation de la jambe qui se déplace n'est due 
qu'à la pesanteur {oscillation pendulaire), opivion déjà réfutée par Duchenne 
(de Boulogne), par Giraud- Teulon et par Carlet, vient d'être de nouvean 
et définilivement renversée par les recherches expérimentales de M. Marey. 
Au moyen de nouveaux appareils graphiques, l'habile physiologiste nous 
montre que le mouvement de cette jambe se traduit, sur un tracé, par une 
ligne droite. c’est-à-dire qu'il est uniforme pendant toute sa durée. Or, 
tel n'est point le caractère d'une oscillation pendulaire. 11 montre de plus 
que cette uniformité, qu'il faut attribuer à l'action des muscles, ne saurait 
être expliquée par une combinaison des maxima du mouvement du pied 
avec les minima du mouvement de translation totale du corps et vice 
versa i. 


i Marcy, le Machine animale, cl Comptes rendus de l'Academie des sciences. 
43 juillet 1854 
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La pression atmosphérique maintient le contact des surfaces arli- 
culaires. La synovie (riche en mucosine) favorise le glissement de 
ces surfaces. 

Dans un pas (élément Je la marche ordinaire), il y u une jambe dite 
active et une jambe dite passive; mais cette dernière n'est point 
soumise à une simple oscillation pendulaire: comme la jambe active, 
elle est le siège de contractions musculaires trés faibles, il est vrai. 


QUATRIÈME PARTIE, 


QUATRIÈME PARTIE 
SANG ET CIRCULATION 


DU SANG 


Le sang cst un liquide qui, cireulant dans l'organisme de la péri- 
phérie au centre ct du centre à la périphérie, transporte dans l'éco- 
nomie les éléments absorbés par certains globules de la surface et 
entraine les déchets de l'organisme en général vers d'autres globules 
de la surface chargés de les rejeter à l'extérieur. Dans ce continuel 
commerce d'échange, il est impossible qu'il y ait, à chaque instant, 
compensation parfaite, de sorte que le sang n'a pas une composi - 
tion fixe, normale, typique, et qu'on peut même à un moment donné, 
distinguer plusieurs espèces de sang, notamment le sang artériel 
etle sang veineux. 

Le sang cest donc l'une des principales Lumeurs constituantes 
(Ch. Robin), En ayant égard à ce fait que c'est par son intermé- 
diaire quetous les principes introduits dans l'organisme (même les 
gaz, Y. Respiration) viennent au contact des éléments anatomiques, 
c'est-à-dire que ces éléments vivent réellement dans le liquide san- 
guin, on peut appeler le sang le milieu intérieur (C1. Bernard) t. 

Le sang est d’une couleur rouge vermeille (sang arteriel) ou rouge 


i a On donne le nom de milieux à l'ensemble des circonstanres qui 
environnent l'être vivant et dans lesquelles il trouve les conditions propres 
à développer, entretenir et manifester la vie qui l'anime... I faut distinguer 
leg milieux cosmiques (air, enu, aliment, température, lumière, électricité) 
et les milieux intérieurs. Les premiers entourent l'individu tout entier; 
les seconds sont en contart immédiat avec les éléments anatomiques qui 
composent l'être vivant. » (CI. Bernard, Propriétés des tissus vivants.) 
Au point de vue purement anatomique, on a pu considérer le sang comme 
un tissu, ainsi que le font anjourd'ui un grand nombre d'histologistes (Frey, 
Rouget), et le définir un tissu cellulaire avec substance intercellulaire 
liquide. Il rentre ainsi dans l'une des quatre grandes classes de tissus: 

4° Tissus cellulaires avec peu ou pas de substance intercellulaire : épi- 
théliums et leurs dérivés (ongles, poils, émails, cristallin); 

2 Tissus cellulaires avec substance fondamentale liquide (sang, lymphe, 
chyle) ; 

3° Tissus cellulaires avec substance fondamentale abondante, muqueuse, 
hyaline ou fibreuse (cartilage et tous les tissus collagènes ou conjonctifs); 

4° Tissus farmés par des globules ayant donné lieu par leur juxtaposition 
à des formes de fibres ou de tubes (muscles, nerfs, vaisseaux, etc:), 
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pourpre (sang veineux ou sang noir). Sa densité est de 1,045 à 
1.975. Sa réaction est toujours alcaline ! chez tous les animaux. 
et aussi bien dans les conditions morbides que dans les conditions 
normales. Sa saveur est légèrement salée. Il a une odeur propre, 
peu prononcée et diflérente selon les espèces animales. 

QUANTITÉ DE SANG. — [évaluation de la masse totale du sang 
paraît, au premier abord, facile à réaliser, mais présente de grandes 
difficultés pratiques. On admet généralement aujourd'hui que l'or- 
ganisme humain renferme en moyenne 5 à 6 litres de sang. 
Pour évaluer cette masse liquide, on avait essayé de saigner un 
animal à blanc (Herbst, Haidenhain); mais il reste toujours dans 
les vaisseaux une quantité de sang difficile à apprécier. Une injec- 
tion complète du système vasculaire, destinée à en mesurer la capa- 
cité, ne donne pas des résultats plus recommandables. Un moyen 
plus simple et en même temps plus ingénieux est celui qu'a em- 
ployé Valentin; il consiste à calculer la quantité de sang d'après 
la dilution que lui fuit subir l'injection d'une quantité d'eau dé- 
terminée, étant connue la proportion de solide et de liquide qu’il con- 
tenait d'abord. Supposons, pour fixer les termes, qu’on ait constaté 
que le sang d'un animal contient, à un moment donné, quatre parties 
de liquide pour une de solide, proportion obtenue par l'analyse d'une 
première saignée. Aussitôt on introduit dans le système vasculaire 
une quantité d'eau égale à celle du sang qu'on avait retiré, puis on 
pratique une deuxième saignée, qui naturellement donnera un liquide 
sanguin plus dilué que celuiobtenu par la première. Si, par exemple. 
la première saignce était de 100 granunes, et qu'après avoir injectr 
10 grammes d’eau, la deuxième saignée amène du sang deux fois 
plus aqueux, il sera facile, par une simple proportion, de calculer 
l sang que contenait primitivement l'animal. 

Il y a encore bien des objections à faire à cette méthode, vu lcs 
échanges rapides qui se produisent, dans le court espace de temp 
qui sépare les deux saignées, entre le sang et les tissus qu’il baigne; 
en elfet, immédiatement après une saignée, la masse du sang tend à 
se reconstituer aussitôt, en empruntant aux tissus ambiants leurs 
parties liquides. 


1 D'après la plupart des auteurs (V. plus loin}, ce seraient le carbonate 
et le phosphate tribasique de soude qui donneraient au sang sa réaction 
alvaline ; mais, d'après les recherches de Rabuteau, le phosphate tribasique 
ue peut, sans se décomposer, exister dans le sang riche en acide carbo- 
nique : il conclut que l'ulcalinité est due au bicarbonate de soude. Nous 
verrons plus loin que, grâce à cette alcalinité, l'acide carbonique se fixe sur 
le plasma du sang (dans les carbonates) (P. Bert). 

Notons déjà, à propos de l'alcalinité da sang, qu'il n'y a que trois liquides de 
l'organisme présentant une réaction acide : la surur, l urine et lesucgastrigue. 
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Une meilleure methode est celle du lavage de Welcker. Un ani- 
mal est décapité ; on recueille tout le sang qui s’en écoule et on 
mesure le pouvoir colorant de ce liquide. On divise alors le cadavre 
en fragments, ct, par un lavage complet, on en retire tout le sang. 

in comparant alors le pouvoir colorant de l'eau sanguinolente ainsi 

obtenue au pouvoir colorant du sang déjà extrait, on peut facile- 
ment calculer quelle est la proportion du sang contenu dans cette 
cau, ct on obtient ainsi l'expression de la totalité de la masse san- 
guine, Mais il y a encore ici de nombreuses causes d'erreur, parmi 
lesquelles il suffit de citer celle qui tient à ce que le lavage enlève 
non seulementle sang, mais encore la matière colorante des muscles, 
celle de la moelle des os spongicux, de la rate, cte., matières colo- 
vantes qui dérivent de celles du sang, mais qui, attribuées à ce 
liquide, donnent à l'évaluation de sa masse une valeur supérieure à 
ce qu'elle est en réalité. 

Cependant on admet en général, d'après les résultats fournis par 
cette méthode, que le poids total du sang est en moyenne la treizième 
partic! du poids total du corps de l'homme, ce qui ferait donc 5 kilc- 
grammes? de sang pour l'homme, dont le poids moyen est de 
65 kilogrammes. 

Du reste, la masse du sang est très variable selon les circon- 
stances : l'état de jeune ou d'absorption digestive est ce qui influe 
le plus sur cette quantité, ct dans ces cas il peut y avoir des varia- 
tions du simple au double. C'est ce qu'a directement constate 
CI, Bernard en décapitant deux chiens, l'un à jeun et l'autre en 
pleine période d'absorption digestive: c’est ce qu'il a démontré in- 
directement en faisant voir qu'il faut, pour faire périr un animal 
eu digestion, une dose de poison (strychnine, par exemple) double 
de celle qui suffit pour le tuer quand il est à jeun’. Il est vrai que 
dans ce cas il faut tenir compte non seulement de ce que l'orga- 
nisme eu général est gorgé de liquides, mais de ce que les éléments 
anatomiques eux-mêmes sont saturés ct bien moins disposés à 
l'absorption du poison. Un fait plus significatif est encore celni 


4 Cette proportion varie avec les espèces animales : 1/47 du poids du 
corps chez le chien, 1/24 chez le mouton, 1/36 chez le lapin. 

2 5 kilogrammos, c'est-à-dire un peu moins de 5 litres, puisque la densité 
du temps (1.055 en moyenne) est un peu supérieure à celle de l'eau, 

3 On comprend bien l'augmentation de la masse du sang pendant l'ab- 
sorplon intestinale, quand on se rappelle que Colin a recueilli, sur une 
vache, jusqu'à 95 litres (en vingt-quatre heures) de lymphe, par une tistule 
du canal thoracique, canal qui ne représente cependant que l'une des 
voies de l'absopntion intestinale (l'autre voie est représentée par la veine 
porte). (G. Golin, Traité de physiologie comparée des aninnux, deuxième 
édit. Paris, 1873.) 
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signalé par Collard de Martigny : sur un lapin à l'état ordinaire, il 
faut enlever 30 grammes de sang pour amener la mort par hémor- 
ragie ; au bout de trois jours d'inanition, il suffit d'enlever 7 grammes 
pour obtenir le même résultat. On comprend quelle importance a 
ce fait por: le médecin, au point de vue des saignées pratiquées 
au début d'une maladie, ou après plusieurs jours de diète. 


COMPOSITION DU SANG 


Si nous étudions le sang au point de vue pour ainsi dire anatomique 
(comme un tissu), nous voyons qu'il se compose de deux parties 
bien distinctes : le cruor, qui comprend la partie solide, les globules; 
ct le liguor, qui comprend toute la partie liquide à l'état physiolo- 
gique. Ces deux parties sont en quantités à peu près égales, de 
sorte que l’on peut considérer le sang comme une certaine masse 
de cruor en suspension dans une masse égale de liquor, 

Mais cette proportion varie, surtout dans les cas signalés précé- 
demment. Pendant l'absorption, la masse du sang peut doubler : 
c'est alors surtout le liquor qui augmente, car cette augmentation 
est due à la grande quantité de lymphe versée dans le torrent cix- 
culatoire. (Colin a recueilli jusqu'à 95 litres de lymphe-en vingt- 
quatre heures par une fistule du canal thoracique pratiquée sur une 
vache.) De même, après une saignée abondante, le sang tend à 
recouvrer sa masse primitive, en empruntant leurs liquides aux tissus 
voisins; c'est donc le liquor qui augmente, et la masse du cruor ne 
se reconstitue que bien lentement. Ainsi on sait que la mort arrive 
d'ordinaire lorsqu'une hémorragie a eulevé la moitié de la masse 
du sang ; mais c’est en réalité la moitié du cruor qu'il faudrait dire 
avec précision, et l'on conçoit l'importance de ce fait, pour des 
saignées successives, alors que la masse liquide, mais non la quan- 
tité des globules, a eu le temps de se reconstituer. 

Cruor. — Cette partic solide du sang est uniquement formée de 
globules en suspension dans le liquide: les globules du sang sont 
de deux espèces : les rouges ct les blancs. 

a) Les globules blancs du sang, mieux nommés globules inco- 
lores (leucocytes, Robin), sont un peu plus gros que les rouges 


1 La proportion exacte (chez l'adulte) est la suivante : 1.000 grammes de 
sang se composent de 446 grammes de globules (cruor), et de 554 de plasma 
{tiquor). Nous disons chez l'adulte, parce que chez le fœtus la proportion 
est inverse ! les globules, apparaissant les premiers, forment la plus grande 
partie du sang, et à la naissance on trouve encore la proportion de 722 de 
globules pour 278 de plasma. (Ch, Robin, Lerons sur les humeurs, deuxième 
édit., 1874.) 
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(8 à 9 millièmes de millimètre de diamètre), mais bien moins nom- 
breux ({ globule blanc pour 300 rouges en général) ; ils sont sphé- 
riques ct identiques sous tous les rapports aux globules de la 
lymphe, que l'on trouve dans les vaisseaux lymphatiques: ils pro- 
viennent, en effct, de ces vaisseaux, sont entraînés par la lymphe 
jusque dans le canal thoracique, ct de là se déversent avec ee liquide 
dans le sang. Ce sont des globules ronds, à noyaux, avec une 
surface un pou granuleusc (fig. 45). Examinés au milieu du liquor 
du sang, avec un grossissement de 200 à 300 diamètres, ils pré- 
sentent un aspect granuleux et un contour irrégulier, une couleur 
d'un blanc d'argent caractéristique. 11 est impossible, dans ces 
conditions, de distinguer aucun 
autre détail de leur structure: 
mais la simple adjonction d’eau 
gonfle ces éléments, rend leur 
contour lisse et y fait apparaître 
un noyau, de forme irrégulière, 
parfois double ou multiple; l'ad- 
jonction d'acide acètique rend ces 
détails encore plus visibles ct parfois fractionne le noyau en plusieurs 
parties, ou fait apparaître d'emblée deux ou trois noyaux dans un 
globule (fig. 45, B; f, l, à, X). Ces globules blancs servent à 
former lex globules rouges, transformations dont le professeur 
Sappey a récemment suivi toutes les phases, 


Fic. 45, — Globules blancs du sang 
(leucocytes, Robin)“, 


Dans certaines circonstances et spécialement dans des maladies de 
la rate et des ganglions lymphatiques, ces globules blancs s'accu- 
mulent jusqu'à former le tiers ou la moitié de la masse globulaire du 
sang qui parail lie de vin ou même analogue à du pus sanguinolent 
(d'où le nom de leucémie, ou leucocythémie). Celle accumulation des 
globules blancs semble provenir d'un obstacle à leur transformation 
en globules rouges ou d'une plus grande abondance de la production 
des globules blancs par la rate (leucémie splénique) ou par les gan- 
glions lÿmplatiques (leucémie lymphatique: leucocytose) ; mais même 
à l'état physiologique on trouve des variations assez considérables 
dans la proportion numériqne des globules blancs aux rouges: ainsi 
le nombre des globules blancs diminue sous l'influence de l'abstinence, 
et chez les sujets avancés en âge; il esl, au contraire, plus considérable 
après les repas, à la suite d'hémorragies, chez les enfants, et chez la 
femme pendant la grossesse, Leur augmentation, dans ces cas. et sur- 
tout aprés le repas, constitue ce qu’on a nommé la leucorythose physio- 
logique. Enfin, dans certains départements du système vasculaire, les 


* A, Glohules blanes frais ; — a, globule blane dans son liquide naturel ; — b, globule 
blane dans l'eau; — B, globules blancs traités par l'acide acétique : — a, c, globule blane 
uninueléaire; — «4, division du noyau ; — }, division plus nvancée du noyau; —4, k, 
fragmentations de plus en plus avancéea du noyau, (Virchow, Pathologie cellulaire.) 
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globules blancs sout plus abondants: telles sont les veines de la rate 
et du foie, Ce fait est très important pour établir la physiologie de 
ces organes. 


b) Les globules rouges où hémuties (Gruithuisen, Ch. Robin) 
forment la plus grande masse du cruor (300 rouges pour 1 blanc). 


On a calculé que 1 litre de sang en contient 5 trillions, ce qui 
porte à 25 trillions leur masse totale. 


La découverte des globules du sang appartient à SwWannnerdam (sur ` 


la grenouille), à Malpighi (sur le hérisson). C'est Leuwenhoek qui les 
a vus le premier chez l'homme (1773). Cette découverte ne fit pas grand 
bruit, et au commencement de ce siècle Magendie lui-mème ne croyait 
pas à leur existence, pensant qu'on avait pris des petites hulles d'air 
pour des globules. In 1835, Giacomini, de Pise, ninit encorela présence 
de globules dans le sang. 

Pour arriver à une numération exacle des globules rouges du sang 
on calcule le nombre qu'en renferme 1 millimètre cube, Un procédé 
usité à cet effet est celui de Vierordt modifié par Potain et plus 
récemment par Malassez et par Hayem. Il consiste à diluer une quan- 
tité déterminée de sang dans une quantité également délerminée d'eau 
distillée; à recueillir une portion du mélange dans un tuhe capillaire, 
puis à compler à l'aide d'un micromètre gradné, sous le microscope, lo 
contenu d'une portion de ce tube f, 


Les globules rouges ou globules sanguins proprement dits sont 
de petits disques excavés sur leurs deux faces et épais sur leurs 
bords (fig. 47): leur diamètre est de 1/150 de millimètre et leur 
épaisseur de 1/600; en millièmes de millimètre, unité employée 


4 L'appareil de M. Malassez consiste en un tube capillaire très fiu 
(“Ompte-globules), dans lequel on feit arriver un mélange de sang et de 
sérun artificiel, et dans lequel on a marqué le rapport entre le volume du 
liquide et la longueur du trajet qu'il occupa dans ce tube. On peut donc, 
après avoir examiné avec un oculaire quadrillé et complé les globules qui 
se trouvent dans une cerunine longueur, arriver au chiffre qui doit se trouver 
dans 1 millimètre cube. Ce chifre est plus grand pour le sang des veines 
que pour celui des artères, et en général d'autant plus élevé dans les veines 
que le sang contenu dons ces dernières a perdu plus ou moins d'eau par 
les exosmoses qui se sont opérées (par exemple,au niveau des capillaires de 
la peau, Malassez, Archives de physiologie, 1874); Ilayÿem et Nachet 
Compt rend. Acud. de sciences, avril 1875) ont proposé un appareil et un 
manuel opératoire plus simply et exempt des erreurs qui se produisent 
avec tout appareil s3 remplissant par capillarilé. Ne pouvant entrer ici 
dans le détail des manœuvres de la numération des globules, nous donnons 
seulement dans la figure ci-jointe (fig. 46) l'aspect d'une certaine étendue du 
tube capillaire (méthode Mulassez) examiné au microscope avec l'oculaire 
quodrillé, et nous indiquons le résultat le plus général au point de vue 
physiologique! M. Malassez semble donner comme chiffre normal que fournit 
le sang du doigt d'un sujet sain, le nombre de 4300000 (par millimètre cuha); 
M. Ilayem donne le nombre de 5000000. 
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en mi-rographie et désignée par la lettre u, ils out en diametre de 
Gà7 p, eten épaisseur environ 2 y. 


Au point de vue histologique, les globules rouges sont de petites 
masses «de protoplasma associé à des composés chimiques particuliers 


Fic. 46, Tubo capillaire de Maiassez examiné au microscope avec l'ucu- 
laire quadrillé. (V. la note ci-dessus.) 


(V. plus loin, Globuline, hématine, ete.) ; vus par la tranche, ces 
éléments se présentent sous la forme d’un biscuit rétréci en son 
milieu et renflé à ses deux extrémités (fig. 47, c); vus de face, ils 
représentent des disques de couleur jaunâtre plus foncés sur les 
bords, plus transparents vers le centre (fig. 47, a). On ne voit pas 
de noyau ni d'enveloppe bien distincte, mais cependant une couche 
limite très mince qui semble indiquer une membrane cenveloppante, 
ou tout au moins une zone limite plus condensée, et de composition 
différente de celle du corps même des globules : on a cru démontrer 
l'absence de membrane en étudiant les déformations que ces glo- 
bules subissent par l'action d'une température de 40° à 459, ou par 
celle du carbonate de potasse (Dujardin): dans ces cirecnstances 
les globules se dépriment et se retourrçnt en ferme de Lounet oy 


10, 
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de coupe, dont les bords peuvent se souder régulièrement, ou par 
des expansions sarcodiques isolées. Mais dans les mêmes circon- 
stances, on observe les mêmes phénomènes sur le corps des infu- 
soires (Rouget), auxquels on ne peut refuser une enveloppe, ou 
tout au moins une couche corticale (hautschicht des Allemands). 

Enfin, par: l'action de l'acide picrique ou chro- 


Aa e X 

6 0018 z mique, de l’alcool, ct par la coloration au 

le En sulfate de rosaniline, on observe très nettement 
an O 


w °®@S une membrane « qui est formée par une sub- 

os © stance très ductile ct molle comme une pâte, 

k puisqu'elle se laisse traverser par des corps 
Fig. 47. — Giobules 

sanguinsd'unhomme €t SC referme sur eux sans conserver aucune 

adulte*. trace de leur passage! ». Les récentes recher- 

ches de Sappey ont également confirmé lexis- 
tence d'une enveloppe autour des globules rouges. 

Les globules rouges s’altèrent très facilement; la moindre 
évaporation, la moindre concentration du liquide dans lequel ils 
nagent leur donnent par exosmose une forme ratatinée, crénelce 
(fig. 47, e) sur les bords, et qui, parfois, par ses saillies vues de 
face, peut faire croire à la présence d'un noyau (fig. 47, f). 

La forme, les dimensions, ct même la structure des globules 
rouges ne sont pas les mêmes pour les différents animaux ni pour 
un même animal aux diverses époques de 
son développement. Les globulse du fœtus 
humain se distinguent de ceux de l'adulte 
par l'existence d'un noyau, et ce n’est que 
vers la seconde moitié de la vie intra- 
utérine qu'ils perdent cet élément. Les glo- 
bules sanguins des mammifères adultes 
ressemblent à ceux de l’homme comme 
Fig 48 — Globules du forme, mais en diffèrent comme dimensions; 

sang de grenouille. coug du cochon d'Inde, de la chèvre, du 

(Donné, Atlas du cours > 

de microscopie, pl. 3.) Mouton, du cheval, du lapin sont plus pe- 

tits; ceux du chien, à peu près égaux; 
ceux de l'éléphant, beaucoup plus volumineux (9 y). Seuls parmi 
les mammifères, les camélides (chameau et lama) présentent des 


* a, Globule ruuge ordinaire ayant la forme d'un disque: — b, globule blanc; — c, 
globules rouges vusde “olé, nppuyéa sur leurs bords; -- el, globules rouges empilés comme 
des écus; — e, globules rouges anguleux, l'exoimase leur ayant failt perdre une partie de 
leur contenu, d'où l'aspect ratatiné; — f, globules rouges ratatinés (à bords mamolonnés; 
leur face présente un soulèvement semblable à un noyau) ; — g, ratatinement plus com- 
plet; — A, dernier degré deratatin-ment. Grossias. 24 diam. (Virchow). 


1. Ranvier, Recherches sur les éléments du sang (Archives de physiol. 
1875, p. 9). i Á a 
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globules elliptiques et toujours, du reste, sans noyau. Les oiseaux 
présentent des globules plus gros que ceux des mammifères, ellip- 
tiques, biconvexes, avec des traces de noyau. Les globules des rep- 
tiles ct des amphibies (fig. 48) sont volumineux, clliptiques, 
biconvexes, avec un noyau très visible; il en est de même pour 
la généralité des poissons. Pour donner une idée des différences 
de dimensions, il nous suffira de citer le chiffre suivant: les glo- 
Dules rouges de l'homme ‘mesurent 1/150 (7 p) de millimètre, ceux 
du protée 1/12 (80 u).l 

On indique en général la présence de globules colorés dans le sang 
comme propre aux vertébrés; cependant Rouget a signalé dès long- 
temps l'existence d'éléments semblables chez les invertébrés: lA ils sont 
généralement dépourvus d'enveloppe, granulés et chargés d'une matière 
colorante (hématine, V. plus loin), qui, au lieu d'être uniformément 
répandue, se présente par petites masses distinctes ; cependant les glo- 
bules des siponcles se composent l'une enveloppe élastique, épaisse, à 
double contour, renfermant une substance rosée et homogène très réfrine 
gente. 


Au point de vue physiologique, les globules rouges sont remar- 
quables par leur élasticité; ils sont faiblement et parfaitement 
élastiques : la moindre pression les déforme, mais ils reviennent 
facilement à leur forme primitive : en effet, en examinant la circu- 
lation au microscope (sur le mésentère de la grenouille, par 
exemple), on les voit parfois se plier en deux ou se mettre à cheval 
sur l'éperon résultant de la bifurcation d’un vaisseau. 

Au point de vue chimique, les globules rouges présentent ce fait 
intéressant qu'ils contieunent, comme matières minérales, des sels 
autres que ceux du liquor, Ainsi ils renferment surtout des phos- 
phates et des sels de potasse, tandis que le liquor contient surtout 
des carbonates et des sels de soude. Nous avons déjà indiqué comme 
une des propriétés générales du globule vivant (V. première partie, 
p. 9) cette faculté de maintenir sa composition propre malgré les 
lois de l’endosmose ct de la diffusion. On pourrait peut-être con- 
clure de cette composition du globule sanguin qu'il y aurait grande 
utilité à employer les sels de potasse au lieu des sels de soude 
lorsqu'on a en vue spécialement la reconstitution de l'élément figuré 
du sang (dans l'aglobuline). 

Si, après cette indication particulière, si intéressante au point de 
vue de la nutrition, de la vie du globule sanguin, nous passons à 
l'étude des résultats généraux fournis par l'analyse chimique, nous 
pouvons dire que le globule rouge est formé d'un stroma ou glo- 
buline, renfermant une matière clorante dite hémoglobine, 

A, Globuline. — Le stroma (Rollet) ou globuline (Denis, de 
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Commercy) est une matière albaminoïde particulière. Dans la 
constitution du globule, le stroma est à l'hémoglobine comme 1 à 13. 
On se procure de la globuline en plaçant une certaine quantité de 
globules frais dans un nouet de linge tin et en l'arrusant d'eau qui 
entraîne l’hémoglobine. La globuline renferme une certaine quant't : 
de sels de potasse ct de soude (potasse 6 0/0, sonde 0,6). 

B. Hemoglobine. — L'hémoglobine ou kémato-cristalline (ou 
hématine), substance très importante pour le physiologiste, est une 
matière albuminoïde 
cristallisable, chez 
l’homme ct chez cer- 
tains animaux seule- 
ment (rat, chien, co- 
chon d'Inde). L'oxx- 
gène qui se fixe sur 
les globules, dans la 
respiration, se com- 
bine avec l'hémoglo- 
bine etforme un oxyde 
appelé oxyhémoglo- 
bine. 100 grammes 
d'hémoglobine peu- 
vent absorber 130 
centimètres cubes 
d'oxygène. On se pro- 
cure  l’hémoglobine 
cristallisée enajoutant 
quelques gouttes d’e- 
ther aune petite quai- 
tité de sang contenu 
dans une éprouvette. 
L’éther détruit les 
globules et met l'hé- 
moglobine en liberté. 
Celle-ci, d'abord dis- 
soute dans l'éther, 
cristallise ensuite, par suite, de l'évaporation de ce liquide. Les 
cristaux d'hémoglobine sont rhomboédriques chez l'homme, tétrat- 
driques chez le cochon d'Inde, hexacdriques chez l'écureuil (V. 
fig. 49). Indépendamment des parties élémentaires qu’elle renferme, 
l'hémoglobine contient 0,43 0/0 de fer. 


~aet b. de l'homme: — c, du chat: g, dy cochon d'Inde; !— e, du hamster: — f, 
de l'éçureuil (d'après Frey.) 


Fic. 49, — Cristaux d'hémoglohiner, 


-rA 
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Dérivés de l'hémoglobine. — En faisant agir divers réactifs sur 
l'hémoglobine, on obtient des dérivés et des combinaisons de l'héma- 
tine cristallisant dans des formes régulières: ce sont l'hémine ct 
l'hématoïdine. 

10 L'Acmine. En faisant agir sur du sang desséché du chlorure de 
sodium et (le l'acide acétique cristallisable, on obtient un nouveau corps, 
l'hémiue (ou chlorhydrate d'hématine) (fig. 50), qui se présente sous 
forme de cristaux en tables rhomboïdales aplaties, à angles aigus, et 
d'un brun intense, 

Les cristaux ainsi obtenus sont caractéristiques du sang. C'est bien 
da chlorhydrate d'hématine, car on est parvenu récemment à les pro- 
duire en mettant simplement en présence l'hématine et l'acide chlorh -° 
drique f, 

20 Enfin, l'hématoidine est un dérivé de l'hématine, dérivé qui se 
produit spontanément dans l'économie, surlout dans les anciens foyers 
hémorragiques, et en général dans tous les épanchements sanguins. 
Ce corps, qui se présente sous forme de très pelits cristaux rhom- 
hoïdaux obliques, est identique à la matière colorante de la bile; au 
point de vue de la composition chimique, l'hëématoidine n'est pas 
identique à l'hématine, elle en diffère par L de fer en moins et 1 d'eau 

en plus. 

Ces matières colorantes du sang, ct particulièrement l'hémato- 
cristalline (hemoglobine), ont été l'objet de très intéressantes re- 


cherches au moyen 

de l'analyse spec- \ £ g 
` ke 
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trale. Hoppe Seyler 
(1862) et Valentin, en 
Allemagne ; Stokes ct 
Sorby, en Angleterre: 
P. Bort, Claude Ber- 
nard, R. Benoit ct Fin. 50. — Cristaux d'hémine*, 
Fumouze?, en France, 
appliquant à l'étude du sang le procédé d'analyse découvert par 
Kirchhoffet Bunsen, ont démontré que lorsqu'on regarde à travers uu 
prisme (spectroscope) une solution de sang astériel très étendue, 
éclairée par la lumière solaire ou par: la flamme d'une lampe, au lieu 
d'observer le spectre lumineux ordinaire, on voit ce spectre inter- 


i V. P. Cazeneuve, Recherches sur l'hématine [Journal de l'anut. el de 
dx physiol. de Ch. Robin, 1875, p. 309): 

M. Cazeneuve, dans ce travail, confirme les travaux antérieurs d'après 
lesquels l'hëmatine est un principe contenant du carbone, de l'hydrogène, 
de l'oxygène et du fer : il donne pour la quantité de fer lIn proportion sui- 
vante : 12 gr. 60 de peroxyde de fer pour 100 grammes d'hématine. 

2 Fumouze, las Spectres d'absorption du sang. Paris, 1872, in-4°. 


ex Obtenus artificiellement du sang par l’action du gel de cuisine et da l'acide arétique 
{culorhydrate d'hématine). Grossiss. 800 diam. (Virchow). 
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rompu par de larges bandes obscures placées comme l'indique la 
figure 51. C’est ce qu’on appelle le spectre d'absorption du sang; 
il est caractérisé essentiellement par deux bandes obscures dans la 
partie jaune verte (B, fig. 51), et de plus par l'extinction, à peu près 
complète, de tous les rayons les plus réfrangibles à partir du blou 
ou de l'indigo (fig. 51, C). 

Chose remarquable, le sang veineux, ou celui qui a perdu son 
oxygène, ou les solutions d'hémoglobine que l’on a désoxygénées 
par un agent réducteur quelconque, présentent un spectre différent. 


Fre, 54, — Absorption de certaines régions du spectre par des dissolutions 
sanguines * 


L’intervalle qui sépare les deux bandes est obscurci, ou, en d’autres 
termes, les deux bandes noires se fondent en une seule, dite bande 
de réduction de Stokes (fig. 51, E); en même temps, l'ombre qui 
recouvre la partie la plus réfrangible a reculé vers le violet, de sorte 
qu’il y a plus de transparence pour les rayons bleus. 

Il y a donc un spectre du sang oxygéné ct un spectre du sang 
désoxygéné, de l’hémoglobuline oxygénée et de l’hémoglobuline 
réduite. 

Claude Bernard et Hoppe Seyler ont montré à pen près en même 


* A, Raies de Fraünhofer; — B, sang artériel oxygéné (deux bandes d'absorption entre 
les raies D ct + de FraGnhofer, c'est-à-dire dana le jaune du spectre). 

C, Sang artériel en dissolution plus concentrée (obsorption de tous les rayons à partir 
dé la raie F, c'est-h-dire du bleu). 

D, Dissolution plus concentrés encore ; — E, sang veineux, sing réduit ; rate de réduction 
près de la raie D de Fralnhofer (c'est-à-dire dans le jaune) (Paul Bert). 
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temps, que l’oxyde de carbone, qui chasse avec tant d'énergie 
l'oxygène du sang, prend sa place, et, combiné avec l'hémoglo- 
bine, donne un spectre (spectre du sang oxycarboné) très analogue 
au spectre oxygéné, si ce n’est que les deux bandes noires sont un 
peu déplacées vers la droite. Mais ce que ce spectre a de caractéris - 
tique, c’est qu'il ne subit aucun changement par l'action des agents 
réducteurs; en d’autres termes, le spectre de l’hémoglobine oxy- 
earbonée ne peut plus donner, comme celui de l’hémoglobine 
oxygénée, la raie de réduction de Stokes. Il est facile de com- 
prendre l'intérêt de ces recherches et leur application, par exemple, 
à l'analyse du sang d'une personne asphyxiée par les vapeurs du 
charbon, par l'oxyde de carbone t. A un point de vue analogue, il 
est très intéressant de constater que ces bandes caractéristiques 
s’obtiennent encore en traitant par l'eau des taches du sang même 
très anciennes, laissées sur du fer, du bois, du linge, ete., ou bien 
encore avec du sang déjà décomposé ct putréfié. Valentin a très 
nettement constaté la présence du saug sur une ancienne planche 
de table de dissection qui était restée sans usage depuis trois ans 
dans un endroit humide, et sur un vicux crochet rouillé de boucherie 
qui ne servait plus depuis longtemps. On n’a pas, malgré de nom- 
breux essais (Ritter), trouvé de matiére colorante dont le secptre 
pút être confondu avec celui du sang, ni surtout qui pút donner par 
les agents de réduction quelque chose d'analogue à l'apparition de 
la raie de Stokes. 

De plus, comme sensibilité, cette méthode de recherche laisse 
peu à désirer, puisque Valentin a retrouvé des traces reconnais- 
sables du spectre caractéris. ue du sang dans une solution qui n'en 
contenait que 1/7.000 sous unc 'naissseur de 15 millimètres. 

L'étude successive des spectres du sang oxygéné et désoxygéné, 
ile l'hémoglobine réduite, spectres que l'on peut reproduire tour 
à tour en enlevant et en rendant l'oxygène à la solution san- 
guine, nous permet d'apporter un élément à l'explication de la 
différence de couleur du sang artériel ct du sang veincux ; cette 
différence n'est pas due uniquement à des modifications dans la 
forme des globules, puisque ces phénomènes de coloration, corré- 
latifs aux différences des spectres du sang artériel ct du sang 
veineux, s'établissent, comme eux, grâce à des alternatives d'oxy- 
dation ct de réduction de l'hémoglobine, de sorte que le sang 
artériel et le sang vcincux feprésentent les deux états d'oxydation 
et de réduction de la matiére colorante du sang. 


1 V. CI. Bernard, Leçons ur les anesthésiques et sur lasphyxiei 
Paris, 1875. 
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Le rôle physiologique des globules rouges consiste essentielle- 
ment à se charger d'oxygène qu'ils vont ensuite distribuer aux 
tissus ; ces globules sont des réceptacles, des appareils condensa- 
teurs de ce gaz, pour ainsi dire des analogues du charbon et de 
l'éponge de platine. Lorsqu'ils traversent les capillaires, ils emprun- 
tent à l'air venu de l'exterieur son oxygène, qu'ils vont ensuite 
transporter vers les différents éléments de l'économie, ct surtout 
vers ceux qui consomment beaucoup de gaz, c'est-à-dire vers les 
globules nerveux, les nerfs et les muscles: En échange de l'oxygène 
qu'ils emploient, ces éléments rendent une quantité à peu prés 
équivalente (V. Respiration) d'acide carbonique, qui se dissout 
dans le liquor du sang (se combinant avec les sels du sérum, V. plus 
loin). 


Les globules rouges du sang, et, par suite, la totalité du sang préside 
donc aux phénomènes respiraloires, et la mort qui survient après une 
abondante hémorragie est causée essentiellement parce que l'oxygène 
n'est plus distribué en quantité suffisante aux tissus et spécialement 
aux éléments analomiques du système nerveux central. A ce point de 
vue, la transfusion du sang consiste donc uniquement en un nouvel 
apport de globules sanguins. Ainsi cette opération ne répond ni aux 
espérances exagérées (rajeunissement, guérison de la folie, ete.) ni aux 
craintes démesurées (interdite par le parlement en 1668) qu'elle a 
inspirées à son début (dix-septième siècle ; Lower, Denis). Aujourd'hui on 
compte par centaines les cas d'hémorragie où le malade exsangue a élé 
rappelé à la vie par la transfusion du sang, surtout dans les cas de 
métrorragies. Les globules sanguins doivent être empruntés à un 
animal de même espéce, sans quoi l'effet cherché n'est point obtenu, 
car des globules sanguins d'un animal quelconque ne sont pas plus 
aptes à entretenir la vie des tissus d'un animal d'espèce différente, que 
les spermatozoïdes du premier ne seraient propres à féconder l'ovule 
du second. 11 sufit, du reste, d'une trés petite quantité de saug 
transfusé pour ramener les échanges vitaux et permettre à l'opéré 
de reconstituer sa masse primitive de sang par la nutrition. Enfin 
on à aussi appliqué la transfusion à des cas d'empoisonnement par 
l'oxyde de carbone, agent qui paralyse le globule rouge. lt, en effet, elle 
a été couronnée de succès (Rougel), car on remplace alors des globules 
inutiles par des globules propres aux échanges nutritifs et respira- 
toires. Cette tentative est moins légtiime dans les autres empoison- 
nements et méme dans l’urémie. 

Les globules rouges sont donc ce qu'on pourrait appeler l'oryane 
du sang. Quand ces globules sont en trop grande proportion, il y a 
alors une sorte de pléthore, la circulation est gênée et les congestions 
se font facilement; on trouve quelque chose d'analogue dansle choléra, 
mais par un mécanisme tout autre: la déperdition énorme des liquides 
par l'intestin rend le sang trés éjais ; les globules s'agelutinent et le 
rendent poisseux. Dans toules les malk dies chroniques et dans la 
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plupart des miladies aiguës, quand la diéte dure longtemps, on observe 
une diminution notable dans l'organe du sang, Cette diminution est 
proportionnelle à la durée de la maladie, Dans l'anémie, dans la chlo- 
rose, elle atteint son maximum, et l’on a vu des cas de chlorose où le 
cruor ne formait plus que le quart de la masse sanguine; il ya alors ce 
que l'on appelle hydrémie (vu l’augmentation relative de la partie 
aqueuse du sang) et qui serait mieux nommé acrworie. 


Sous le rapport de leur existence propre, les globules du sang 
présentent des phases d'existence : les premiers globules rouges 
de l'embryon proviennent des cellules du feuillet blastodetmique 
moyen ; mais chez l'adulte il est difficile de reconnaître comment 
cet élément anatomique se produit et se renouvelle. D'après une 
théorie longtemps classique, puis très contestée, et à laquelle on 
revient aujourd'hui, ainsi que nous allons l'exposer, on verrait les 
globules rouges du sang provenir de la transformation des globules 
incolores, des globules blancs de la lymphe. 

La transformation des globules blancs en globules rouges, dou- 
leuse pour quelques histologistes, serait cependant démontrée par 
un grand nombre de preuves; citons d’abord la constatation directe. 
Recklinghausen, puis Kölliker ont vu la transformation des glo- 
bules blancs en globules rouges se produire même en dchors de 
l'organisme, dans du sang conservé à la température du corps 
vivant, au contact d'air maintenu humide. D'autre part, l'étude du 
sang dans la série animale montre toutes les transitions entre les 
deux espèces de globules : Rouget les a constatées chez les inver- 
tébrés, les siponcles. Chez les vertébrés inférieurs ct surtout chez 
le têtard (Kölliker, Rouget), on voit la transformation des corpus- 
cules lymphatiques en globules colorés pourvus d'un noyau, ct 
dans lesquels la matière colorante se dépose d’abord sous forme de 
granulations pour se répandre ensuite uniformément dans toute la 
masse du globule. Sur des embryons de lapin, Rouget a montré ces 
mêmes transformations : là le noyau diminue, puis disparait, à 
mesure que la matière colorante se dépose d’abord par grumeaux, 
puis d'une manière uniforme. Dans le canal thoracique, et même dans 
les veines pulmonaires (Kölliker), on a trouvé de jeunes globules 
rouges, présentant les caractères intermédiaires entre les globules 
blancs et les globules rouges parfaits. Enfin Sappey, par des réac- 
tions microchüniques diverses, a récemment révélé les parentés in- 
times d'orgauisation des globules blanes et rouges et la possibilité de 
passage des uns aux autresi. Quant aux preuves indirectes de cette 
transformation, on pourrait invoquer ce fait que les glandes lym- 


1 ©, Sappey, Les éléments figurés du sung dans la série animale, 
Paris, 1881. 
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phatiques ct la rate versent continuellement dans le torrent sanguin 
des globules blancs : or, le nombre de ces éléments n'augmente pas 
normalement dans le sang, ct coinme on ne connaît aucune forme 
qui nous les représente en voie de destruction, on est forcé d'ad- 
mettre qu'ils disparaissent on se transformant en glohules rouges. 
Enfin il faut bien que les globules rouges aient une origine, ct qu'ils 
dérivent d'une cellule préexistante, car ces glohules rouges nous 
représentent des formes globulaires déjà vieilles, vu la perte du 
noyau, la présence d'une matière colorante: si la genèse peut être 
invoquée pour la production des globules blancs, qui sont des formes 
d'élément jeunes, elle ne peut l'être pour les globules rouges, qui 


sont des formes d'éléments vieux : l'état jeune des globules rouges 


ne pourrait donc être représenté que par les globules blancs, 

Il est cependant des auteurs qui attribuent aux globules rouges uns 
origine aulre que l'évolution et la Irausfommation des globules Jlancs 
(Hayem et Pouchet): la question, telle qu'ils la posent, est encore loin 
d'être résolue et, en présence de résultats contradictoires nous noux 
contenterons de donner ici un aperçu des recherches tes deux derniers 
auteurs cités. 

lo Hayem a reconnu qu'il existe chez les vertébrés supérieurs, outre 
les hématies et les leucocytes, des éléments particuliers, très petit, 
qu'il a nommés hématoblastes, car ils seraient destinés à devenir des 
globules rouges, Ces hématoblastes sont très altérables. À peine sortis 
des vaisseaux, ils se déforment, présentent une surface épineuse et, se 
fusionnant entre eux, se réduisent à des amas en forme de plaques à 
noyaux multiples. Mais en opérant à une basse température, on peut 
retarder cette décomposition des hématoblastes ; et en leur faisant subir 
l'action de quelques réactifs, on voit, par la manière dont ils se coni- 
portent, que ces éléments différent complétement des globules blancs 
et qu'ils se rapprochent, au contraire, des globules ronges!, Qes 
hématoblastes, étudiés chez la grenouille, sont le plus souvent fusi- 
formes ou ovoïdes; ils présentent des dimensions trés variables, ce qui 
semble indiquer que, d'ahord petits, ils se développent peu À peu dans 
le sang. Il présentent toujours un noyau unique, qui ne rappelle en rien 
les noyaux des globules blancs. 

Quand on fait subir aux animaux des pertes de sang considérables, 
de manière à activer la résénération des hématies, on constate que cette 
régénération se fait à l'aide du développement progressif et de plus en 
plus complet des hématoblastes, dont le disque s'accroît et acquiert une 
quantité de plus en plus grande d'hémoglobine, tout en conservant 
longtemps encore un noyau volumineux. Étudiés chez l'homme, les 


1 G. Hayen, Sur l'évolution des ylobules rouges dans le sang des ver- 
tébrés ovipares. (Comptes rendus Acad. des scienres 12 nor. 1877).— ld. 
id., Société de bialogie, 24 novembre 1877. — Sur l'évolution des globules 
rouges dans le sang des animaux supérieurs (Comptes rendus Acad. des 
sciences, 31 dée, 1877). 
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hétuatoblastes se présentent comme des éléments de I à 3y, remar- 
quables par leur grande altérahilité, et qui, en se développant, devien- 
nent plus ‘colorés et se comportent comme des globules rouges dont ils 
ne différent que par la taille; quelques-uns d'entre eux acquièrent les 
caractères de véritables globules rouges avant de grossir notablement 
et forment ces liématies extrêmement petites décrites sous le nom de 
globules nains. Dans l'anémie, il est facile d'observer les hématoblastes 
arrêtés dans les diverses formes de leur évolution en globules rouges. 

Quant à la grande altérahilité qui caractérise les hématoblastes en 
dehors des vaisseaux sanguius, non seulement elle explique comment 
ces éléments ont échappé si longtemps aux recherches des micrographes, 
mais elle paraît encore appelée à nous donner l'explication d'un phé- 
noméne des plus importants, la coagulation du sing. On suit que, en 
laissant une mince couche de sang se coaguler sûr une lame de verre, 
on peut observer au microscope le réticulum fibrineux qui enserre dans 
ses mailles les globules rouges; mais par un léger lavage au sérum 
iodé, on voit que les nœuds du réticulum sont occupés par des amas 
d'hématoblastes, lesquels se sont transformés en corpuscules irrégu- 
liers, anguleux, étoilés, de la surface lesquels partent des fibrilles 
vxtrêmément fines, entre-croisées en réseau, La coagulation du sang 
aurait donc pour origine les actes physico-chimiques qui accompagnent 
la décomposition d'un des éléments figurés du sang, décomposition 
qui commence instantanément à la sortie du sang des vaisseaux. 

29 Les recherches de G. Pouchet l'ont amené à admeltre que les leu- 
cocytes et les hématies des vertébrés ovipares procèdent d'un seul 
et même élément anatomique qu'il désigne sous le nom de noyau 
d'origine. 

Le noyau d'origine est de petite dimension, sphérique, nueléolé, 
environné d'un corps cellulaire à peine distinct; on peut le considérer 
comme provenant de la dissociation des leucocytes polynucléés dont il 
sera question plus loin, le corps cellulaire de ceux-ci laissant échapper, 
en se détruisanf, ses noyaux, qui, devenus libres, recommencent le 
cycle dime évolution nouvelle, Ce noyau d'origine, en s'aceroissant en 
mème temps que l'existence d'un corps cellulaire autour de lui devient 
manifeste, prend bientôt des caractères morphologiques nouveaux. 
ilifférents selon que l'élément continue de se developper en leucocyte. 
ou bien qu'il éprouve une sorle l'avortement normal pour devenir 
hématie, 

Quand l'évolution se fait dans le sens lencocyie, le noyau. en méme 
temps qu'il s'enveloppe d'un corps cellulaire de plus en plus abondant. 
présente à sa surface (les incisurés, sillons de segmentation, qui l'amé- 
nent à l'état d'amas nucléaire central (noyau en boudin de Ranvier 
et de Ilayem), Ces amas nucléaires du leucocyte ne montrent jamais 
aucune trace de sénilité, et semblent appelés, comine il a été dit plus 
haut, en se désagrégeant aprés la tlestruction du carps cellulaire, à re- 


1 G, Pouchet, Evolution et structure des élémentsdu sung ches le triton 
(Journal de lanat. et de la physiol janvier 1879), 
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produire des noyaux d'origine qui pourront redevenir d'autres leuco- 
cyles. 

Tout au contraire, les hématies, suivant une évolution différente, 
seraient des formes définitives, ultimes, terminales : cet élément ten- 
drait à redevenir et redeviendrait en réalité partie constituante du 
sérum, où il se dissoudrait finalement. Quoi qu'il en soit, les hématies 
des batraciens dérivent de la manière suivante des noyaux d'origine. 
Dans cette seconde forme d'évolution, le noyau d'origine prend une 
forme ovoide et s'entoure d'un corps cellulaire d'abord absolument hya- 
lin, de forme également allongée. Le noyau présente bientôt, comme 
dans le type leucocyte, une segmentation indiquée par des sillons, dont 
le point de départ est d'ordinaire une grande incisure longitudinale 
servant de centre de rayonnement à d'autres sillons, d'où l'aspect plus 
ou moins régulièrement chiffonné du noyau. Ces sillons seraient donc 
la cause de l'apparence désignée sous le nom de reticulum par un 
certain nombre d'anatomistes, notamment par Stricker, A la période 
d'état fonctionnel, l'hématie, dont le corps cellulaire s'est chargé d'hé- 
moglobine, est déjà, comme le montre la diminution de volume du 
noyau qui ne fixe plus que faiblement le carmin, à un premier stade de 
régression, dans lequel il paraît demeurer un temps assez long; puis 
celte régression s'accentue, le noyau qui ne prend plus le carmin se 
confondant peu à peu avec la substance du corps cellulaire, 


Dans leur période d'état les globules rouges usent cux-mêmes 
une partie de l'oxygène dont ils se chargent, et cette présence de 
l'oxygène est nécessaire au maintien de leur vitalité et de leur 

. forme. Aussi, dans les expériences, quand on veut filtrer du saug, 
a-t-on soin de faire passer daus ce liquide un courant d'oxygène 
grâce auquel les globules conservent leur constitution et ne se dis- 
solvent pas dans le liquor. In se détruisant dans l’économie, les 
globules donnent des produits de leur décomposition. Il est vrai qu'il 
n’y a guère dans le sang d'éléments qu'on puisse considérer comme 
les déchets du globule, mais il est des organes où il parait se 
décomposer. Si on examine comparativement le sang qui entre dans 
la rate ct celui qui en sort, on observe, d'après quelques auteurs, 
une diminution de moitié dans le cruor, d'où il faudrait conclure 
que les globules disparaissent dans cet organe. L'étude de la rate 
elle-même y montre d’ailleurs beaucoup d'éléments qui paraissent 
de vieux globules sanguins. Le sang de la veine porte présente le 
caractère du sang ordinaire, mais il est plus Aydrémie, parce que le 
sang de la veine splénique, appauvri dans la rate, vient l'appauvrir 
à son tour en se mêlant à lui. Dans les veines sus-hépatiques, au 
contraire, on trouverait que le sang a gagné des globules dans la 
proportion de 42 à 2/3. Ainsi le foie, par opposition à la rate, serait 
peut-être une sorte d'atelier où se constituent les globules san- 
guins. (Sur ces questions controversées, V. plus loin: Rate et Foie.) 
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Cependant cette fonction hématopoiétique du foie west pas très 
nettement démontrée, et même les nombres sur lesquels elle est 
fondée peuvent recevoir une autre interprétation. En effet, ces 
nombres expriment le rapport des globules à la partie liquide du 
sang, du cruor au liquor, c’est-à-dire d'après Lehmann, que 1.000 
parties du sang de la veine porte (chez le cheval) ne contiennent 
que 141 parties de globules rouges (en poids), tandis qu’on en trouve 
317 sur 1.000 dans le sang sus-hépatique. Mais cette augmentation 
n'est pas absolue : il est reconnu qu'après la formation de Ja bile 
le plasma du sang est très concentré, de sorte que l'eau du gang sus- 
hépatique ne forme que les 68/100 de la totalité des éléments consti- 
tuants, tandis que dans le sang de la veine porte l’eau constitue les 
77,100. Dans un liquide aussi concentré que le sang sus-hépatique. 
l'augmentation des globules rouges ne saurait être considérée comme 
absolue. D'autre part, les chiffres donnés par Lehmann représentent 
le poids des globules humides, Or, dans le sang artériel typique, le 
poids des globules humides est à peu près (V. p. 170) de 500 pour: 
1.000 (moitié cruor et moitié liquor). Une interprétation exacte des 
nombres nous amène done à penser que les globules rouges se 
détruisent plutôt qu'ils ne se forment dans le foie. 

Une preuve directe consiste à chercher le rapport des globules 
rouges aux globules blancs dans le sang de la veine porte et dans 
celui des veines hépatiques ; les recherches dans ce sens donnent 
pour résultat: { globule blanc sur 740 rouges dans la veine porte, 
et 1 globule blane sur 170 globules rouges dans les veines sus-hépa- 
tiques; cette différence ne peut tenir qu’à une production de globules 
blancs dans le foie, ou à une destruction de globules rouges. 

La première hypothèse est tout à fait en dehors de ce que l'on 
connaît sur la physiologie du foie ; la seconde, au contraire, est par- 
faitement en rapport avec les fonctions biliaires de cet organe, 
puisque la matière colorante de la bile est identique à l'hématoïdine, 
l'un des dérivés de l’hématine du sang. On ne saurait objecter que 
l'on trouve la bile colorée chez des animaux qui ont le sang inco- 
lore (invertébrés), puisque Rouget a trouvé des globules colorés 
chez bon nombre de ces animaux, et que, chez les autres, l’hémo- 
globuline, ou une substance analogue, se trouve à l'état diffus, à 
l’état de dissolution dans le sérum sanguin, comme V. Fumouze l'a 
prouvé par l'analyse spectrale, même chez les invertébrés dont le 
sang parait complètement incolore{. Nous arrivons donc à conclure 
que la foie peut être regardé comme un des lieux où les vieus glo- 
bules rouges se détruisent. 


4 V. Fumouze, les Specires d'absorption du sang, thèse de doctorat. 
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Liquor. — La partie liquide du sang (liquor ou plasma du sang) 
peut être considérée comme une solution d’albumine renfermant de 
plus quelques sels, des graisses, des matières extractives, des gaz. 

Le liquor ost un liquide relativement chargé d'albumine, car il 
en contient à peu près 1/10, proportion qui se rencontre assez 
rarement dans les autres liquides de l'économie. -De cette albumine, 
une faible partie (2 à 3 grammes de fibrine sèche! pour 1 litre de 
sang) cst spontanément coagulable: c'est la fibrine. L'autre partie 
(70 à 75 grammes pour 1 litre de sang ?) est l'albumine proprement 
dite, qui ne se coagule que par la chaleur ou les réactifs. 

La fibrine est la cause ou, pour mieux dire, le produit de la 
cougulation du sang, c'est-à-dire de ce phénomène bien connu par 
lequel, dès sa sortie 
des vaisseaux, le li- 
quide sanguin se soli- 
ifie en une masse qui 
présente l'aspectd’une 
gelée. C’est la fibrine 
seule qui se coagule 
dans ce cas et forme 
une espèce de réseau 
dans lequel sont em- 
prisonnés les autres 
éléments du sang et 
notamment les glo- 
bules. La figure 52 
montre un reticulum 
tibrincux, tel qu'on 
l'observe au micros- 
cope, lorsqu’on laisse 
une trés mince couche 
de sang se coaguler 
Y16.52,— Reticulum fibrineux du sang de l'homme Sur une lamelle de 

(préparation microscopique, Grossiss. 500). verre ; la préparation 
représentée dans cette 

figure a été obtenue (procédé de Ranvier) en lavant la tache 
coagulée, de manière à enlever les globules et à ne laisser que le 
réseau fibrineux, qui a été ensuite coloré à l'aide de la fuchsine, On 
voit que les fibrilles de fibrine semblent émanées d’un certain nombre 


i 15 grammes de fibrine humide. 

2 70 à 75 grammes d'albumine sèche, c'est-à-dire à peu près 481 d'albumine 
humide. (V. Robin, Lecons sur les humeurs normales et morbides, 1874, 
p. 95 et 60). 
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de centres ou nœuds, au niveau desquels le réseau est plus serré; 
ces centres mesurant de 1 à 5 y présenteut, du reste, les mêmes 
réactions colorées que les fibrilles elles-mêmes. Quand le sang se 
coagule en masse, la fibrine forme une espèce de masse spungieusa 
qui contient dans ses mailles toutes les autres parties du sang ; puis, 
la coagulation se prouonçant de plus en plus, la partie liquide so 
trouve exprimée sous forme de sérum, liquide limpide ou un peu 
opalin, qui contient l'alhumine et les divers sels du liquor; la masso 
coagulce, et qui surnage, forme le exillot, Le caillot ne doit pax 
ètre confondu avec le cruor, puisque Cost la fibrine englobant le 
cruor : lemot sérum n’est pas non plus synonyme do liquor, puisque 
c'est le liguor moins la fibrine. 

On ne connaît pas bien les circonstances qui favorisent la coagu- 
lation du sang. Le froid la retarde, le contact de l'air l’accélère, et 
le battage,que l’on emploie pour défibriner le sang, n’agit pas autre- 
mont qu'en rendant plus intime et plus 
étendu le contact de l'air ct de la 
fibrine, d'où rapide coagulation de 
velle-ci, qui s'attache sous forme «de 
filaments à l'instrument employé pour 
battre le sang. Les globules paraissent 
aussi jouer nn certain rôle dans ce 
phénomène, et hâter par leur présence 
la solidification de la fibrine, et nous 
avons vu, en effet, précédemment (ci- 
dessus, p. 183), que d'après Hayem la 
fibrine serait produite par la décom- 
position des hëmatoblastes. On sait 
que cette coagulation est retardée par 
le mélange au sang de substances telles as, 53, — Tableau schémati. 
que le sucre, un sel ou un alcali. Dans que d'un sang congulé avec 
¿e cas, un certain nombre des globules couenne+*, 
échappent à Faction enveloppante de 
la fibrine et colorent le sérum en rouge, tandis que le caillot est plus 
påle et peut même être tout à fait blanc daus ses couches superfi- 
ciclles (couenne) : cos couennes fibrineuses se rencontrent aussi 
dans certaines conditions pathologiques, par exemple chez les pneu- 
moniques, où l'on voit l'éponge fibriucuse enfermant les globules 
recouverte d'une couche de fibrine simple, blanchâtre, lardacée, 
voucuneuse en un mot, et renfermant à sa partie inféricure les glo- 


Bt a. Niveau du liquide sanguin; — e, couenne ayant la forme d'une coupe ; — l. eroùle 
granuleuse avec les mnas granuleux, puriforines des globules blan?s: — », caitlol avec Jes 
#lobnles rouges (cruor et rnillot rouge) {Virchow, Petholoyie cellulaire). 
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bules blancs, qui, vu leur légèreté, tendent à monter à la superficie 
du liquide, tandis que les rouges tombent au fond du liquide (fig. 53). 
Ce phénomène peut avoir deux causes différentes, et même indé- 
pendantes d'un excès de fibrine : ou bien les globules sanguins 
(rouges) sont devenus spécifiquement plus lourds, ou bien la coagu- 
lation est plus lente. Dans le premier cas, ils n'oceupent pas le 
même niveau du liquide que la fibrine qui surnage ct se coagule à 
part: dans le second, ils ont le temps de se précipiter pendant que 
la filrine se coagule lentement. Chez les chevaux, le sang coagul 
présente toujours une conenne !. 

On attribuait autrefois à la fibrine un rôle très important dans 
l'économie : on la regardait, d’une part, comme la substance nutritive 
par excellence, comme une albumine perfectionnée; d'autre part, 
on confondait la coagulation avec l'organisation, à cause de l'ap- 


1 La question de la coagulation du sang soulève encore tous los jours 
quantité de travaux qui n’ont pu cependant nous donner encore une théorie 
satisfaisante de ce phénomène. Aussi nous en tiendrons-nous encore à la 
théorie de Denis (de Commercy) et de Schmidt, théorie que nous exposons 
plus loin (p. 191), parce qu’elle ne peut être comprise qu'après l'étude des 
divers éléments albuminoïdes du plasma, Mais nous donnerons cependant iri 
quelques indications sur les travaux les plus récents entrepris à ce sujet. 

1° Pour Arin. Gautier (Chimie appliquée à la physiologie, ete., Paris, 1874, 
t. I, p. 509), la coagulation du sang est due à une réaction produite par la 
paraglobuline, substance exsudée du globule rouge. Tout ce qui peut faire 
extravaser la paraglobuline, c'est-à-dire diminuer la vitalité du globule, hâte, 
en effet, la coagulation du sang ; de là la coagulation plus rapide par le 
battage, etc. 

9° Pour Mathieu et Urbain (Comp. rend, Acad. des scienres, 14sept. 1874). 
c'est l'acide carbonique qui, en se portant sur la flbrine dissoute dans le 
plasina, la transforme en fibrine congulée, En etfet, du sang privé rapide- 
ment de tout l'acide carbonique qu'il renferme, ne se coagulerait pas, à moins 
qu'il ne se trouve de nouveau en contact avee de l'acide carbonique. 

9° M. Glénard (Contribution à l'étude des causes de la coagulation spon- 
tanre du sang à son issue de l'organisme, thèse, Paris, 4875), sans donner 
une théorie de la coagulation, a cherché à bien préciser les causes qui 
influent sur elle et a réalisé dans ce sens une expérience intéressante qui aura 
certainement son influence sur les théories à venir. Voici cette expérience : 

Lorsque sur un animal vivant (cheval, bœuf) on enlève un segment arté- 
rie} ou veineux plein de sang et qu'on le conserve À l'air, le sang ne s'y 
coagule pas,quelleque soit lacapacité du segment, Après un temps variable, 
en relation avec le volume du vaisseau et la masse du sang conservé, le 
segment sèche au point d'offrir la consistance de la corne. Ni, à cet état, on 
reprend le sang ainsi transformé par la dessiccation et qu'on le désagrège 
dans l'eau, il s'y dissout, et cette solution est susceptible de se coaguler 
spontanément en masse. M. Glénard en conclut que la coagulation du sang 
est enusée par le contact des corps étrangers (parois du vase où il est reçu}: 
cette influence coagulatrice du contact des corps étrangers est d'autant moins 
grande que, par leur structure physique, ces rorps étrangers se rapprochent 
davantage de la structure physique dn vaisseau, 
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parente structure fibreuse que prend la fibrine coagulée (V. fig. 78, 
ci-après, p. 249). Mais il est reconnu aujourd'hui que la fibrine est 
loin d'avoir cette importance ; elle est rare dans les matières les 
plus nutritives, et sa quantité dans le sang n'est pas en raison 
directe de la vigueur du sujet; au contraire, on la voit s'accumuler 
«dans le sang après le jeûne, après une marche épuisante, dans les 
maladies qui amaigrissent, dans les cas où la nutrition languit, dans 
la chlurose, etc. Elle est plus abondante chez l'adulte que chez 
l'enfant. Quand on saigne un animal et qu'on lui enlève ainsi beau- 
coup de fibrine, on peut constater qu'après peu de temps la fibrine 
s'est reproduite. Ainsi done cette fibrine ne vient pas du dehors, 
elle se forme dans l'organisme, et l'étude des circonstances où sa 
proportion augmente prouve qwelle constitue une sorte de déchet 
organique. ln effet, le sang qui revient d'un muscle est d'autant 
plus riche eu fibrine que le muscle a plus travaillé, qu'il vient, par 
exemple, d'être soumis à la galvanisation. La fibrine est done bien 
déjà une forme excrémentitielle des produits de nutrition des tissus. 
se rencontrant avec d'autant plus d'abondance que le tissu a une 
nutrition plus active, IH est difficile de dire où disparaît, où va se 
détruire cette fibrine On a prétendu que le sang qui sort du foie ne 
contient plus de fibrine, mais c’est là une erreur. Le sang du foie est 
tont aussi riche en fibrine que celui de la rate, que celui des muscles, 
et il n’en parait dépourvu dans les analyses que quand on laisse 
la bile se mêler au sang extrait de ce viseère (Vulpiau). On constate 
dans le sang nn excès de fibrine toutes les fois qu'il y a exageration 
de travail, de combustions organiques : il y a donc Ayperinose dans 
toute inflammation ; cette hyperinose est tout à fait secondaire, et 
ne joue nullement le rôle de cause vis-à-vis de l'état de fièvre ou 
d'inflammation. Dans les épauchements, ou ne trouve de fibrine que 
si les tissus voisins sont dans un état d'inflammation capable de 
donner licu à un excès de ce déchet organique: ainsi le liquide 
d’un hydrothorax ne contient pas de fibrine; celui d'une pleurésie 
eu est, au contraire, très riche, ele, 


Le liquide qui reste après la coagulation de la fibrine constitue 
le sérum. Ce sérum contient les substances albuminoïdes non 
spontanément coagulables dans une proportion considérable, avous- 
nous dit (70 à 75 grammes pour 1.000). La principale de ces sub- 
stances ulbuminoïdes est celle qui a reçu le nom de sérine; la 
sérine présente de grandes analogies avec l’albuminoïde de l'œuf, 
mais elle est plus endosmotique et se coagule à une température un 
peu plus élevée (70° au lieu de 60%). Les autres matières albumi- 
noïdes sont en proportions bien moins cuusidérables: ce sont la para- 

11. 
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globuline (de Schmidt) et les peptones qui proviennent de l’ahsorp- 
tion intestinal. 

Le sérum contient des matières grasses, plus dans le sang veineux 
que dans l’artériel, plus après l'absorption digestive qu'aprés 
l'abstinence. En général, le sérum contient de 2 à 4 p. 1.000 do 
graisse, ce qui fait pour 1 litre de sang, moyenne 1,4. 

On trouve encore dans le sérum une substance que l'on rapprochait 
autrefois des matières grasses. mais que la chimie a montrée analogue 
aux éthers et aux alcools; c'est la cholestérine (0,1 p. 1.000). 

C’ext cucore dans le sérum que nous trouvons ces composés dési- 
gnés sous le nom de matières extractives, et qui sont aujourd’hui 
bien déterminés, comme: 1 sucres; le saug normal, ainsi que l'a 
montré Cl, Bernard, contient toujours du sucre qui provient essc- 
tiellement des transformations glycogéuiques dont le foie est le siège 
(V. Digestion, fonctions du foie); 2° des alcools (cholestérine 
citée plus haut); 30 des acides gras volatils : ce sont peut-étre ces 
acides qui, particuliers à chaque animal, donnent lieu. quand on traite 
le sang par l'acide sulfurique, à une odeur caractéristique at moyen 
de laquelle on a prétendu pouvoir distinguer nettement le sang de 
l'homme de celui des animaux, et même le sang de l'homme de celui 
de la femmes 4° laure et l'acide urique, produits exerementitiels 
destinés à être rejetés et dont la rétention dans le sang amène les 
troubles les plus graves: telles sont encore la créatine, la créa- 
tinine, leucine, xanthine, hypoxanthine, dérivés azotés. 

Nous devons encore citer ici des snatières colorantes provenant 
sans doute des globules et destinées à reparaitre dans quelques 
seerétions et particulièrement dans la bile. 

Les sels contenus dans le Sérum (et, par suite, dans le guor) 
rout tout autres que ceux que nous avons signalés dans les globules 
Le sérum renferme à peu près 6 à & p. 1.000 de sels, dont la 
plus grande partie à bases alcalines. La base qui domine dans le 
liquor est la soude (chlorure de sodium, 3 à 5 grammes p. 1.000 ; 
carbonate de soude, À à 2 grammes p. 1.000, cte.). Le sérum est 
très alcalin, et la nécessité de cette réaction se conçoit facilement 
si l'on songe à toutes les réductions qui doivent se faire dans ce 
liquide. Il est, du reste, peu de métaux dont la présence n'ait eté 
soupçonnée dans le sang (liquor et cruor); on en a retiré du fer 
et du manganèse; on y a trouvé parfois du cuivre, qu'il faut peut- 
être considérer comme normal: on prétend même y avoir rencontré 
de l'arsenic; ce n'est que rarement qu'on y a vu du plomb; mais 
cene sont la que de simples curiosités chimiques. 

Gaz du sang. — Le sang ne contient pas seulement des solides 
et des liquides, i} contient ayssi des gaz, Considéré au point de vue 
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de la respiration, le sang est une véritable solution gazeuse : 10 Nous 
avons déja vu qu'une certaine quantité d'oxygène avait pour 
véhicule le globule rouge. Une moins forte proportion de ce même 
gaz est dissoute dans le liquor. 20 Quant à l'acide carbonique, il 
est tout entier contenu dans le sérum, partie à l'état de dissolution, 
partie combiné avec les carbonates alcalins qui passent ainsi à l’état 
de bicarbonates (Emile Fernet) +. L'étude complète des gaz du sang 
sera faite à propos de la respiration; nous verrons ainsi que le 
sang est essentiellement le véhicule des gaz qui servent aux com- 
bustions intimes des tissus ou qui proviennent de ces combustion. 
Nous dirons seulement ici qu'en moyenne le sang contient en volume 
de 40 à 45 p. 100 de gaz qui se répartissent ainsi : 

Sang artériel : oxygène —16 acide carbonique : =—=28 

Sang veineux : oxygène= B acide carboniqne : = 32 

Appendice (V. p. 188). — La question des substances albuminoïdes 
du sang est une de celles qui ont donné lieu au plus grand nombre de 
travaux, et cependant elle est loin d'être complétement élucidée, Il est 
prouvé aujourd'hui que la fibrine ne provient pas des globules, comme 
un le croyait tout d'abord; qu'elle ne représente pas une substance 
dissoute dans le sang, soit à la faveur du chlorure de sodium, soit à la 
faveur de l'amnoninque (Richardson), quoique l'action fluidifiante de 
“es substances soit incontestable. Robin et Verdeil avaient déjà montré 
(1851)? que la fibrine ne préexiste pas dans le sang comme substance 
ennerèle, mais que son état normal est l'état liquide, qu'elle n'aban- 
donne d'ordinaire qu'en dehors de l'économie, Mais aujourd'hui on est 
allé plus loin, et les études récentes, encore bien incomplètes sans 
‘ute, tendent à la faire considérer comme le produit d'un dédouble- 
ment, en même temps qu'elles précisent ses rapports avec les autres 
substances albuminoïdes qui l'accompagnent dans le liquor du sang. 

En effet, une série de recherches fécondes en applications patholo- 
giques ont donné des résultats tellement semblables à Denis (de Gom- 
imercy) en France, et à Schmidt en Allemagne, que nous ne pouvons 
nous dispenser de les résumer en quelques ligues, pour compléter 
l'étude du sérum. 

D'aprés Schmidt et Denis (de Commercy), la partie albumineuse du 
sang se compose de deux substances : l'une, la serine (52 p. 1.000 de 
sang), n'est coagulable que pur la chaleur et les acides; l'autre, lu 
plusmine (25 p. 1.000 de sang), est coagulable par le chlorure de 
sodium, et peut se redissoudre dans 10 à 20 parties de son poids d'eau; 
wais de celte solution, comme de la plasmine normale, une partie peut 
se séparer spontanément el se coaguler: c'est la fibrine concrète (3 à 
4 p. 4.000 de sang); l'autre reste dissoute, mais est coagulable par 


1 D'après les dernières recherches de P., Bert, toutl’acide carbonique serait 
dans le sang veineux combiné avec les carbonates : il n’y aurait pas d'acide 
carbonique dissous. (V. le chap. Respiration.) 

? Robin et Verdeil, Traite de chimje anatomique, 
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le sulfate de magnésie : c'est la fibrine dissoute (22 p. 1.000 de sang). 
Ainsi la coagulation du sang résulte du dédoublement de la phasmine 
en fibrine dissoute et en fibrine concrète. Tout, dans les variations de 
la quantité de fibrine du sang coagnlé, se réduit à un dédoublement 
qui partage d'une façon plus on moins inégale la plasmine en ses deux 
produits : lorsqu'on trouve un excés de fibrine concrète (par exemple, 
8 grammes), il y a alors diminution de la fihrine dissoute (17 seulement 
dans l'exemple choisi) et vice versa. 

Cette manière de voir permet de se rendre compte detont ce qu'avait 
encore (l'obscur la physiologie comme la pathologie de la coagulation du 
sang. Ainsi le sang des veines sus-hépathiques parait ne pas renfermer 
de fibrine; mais que l’on précipite sa plastnine par le chlorure de sodium, 
et si l'on dissout ce coagulum dans dans 10 à 20 fois son poids d'eau, 
un verra spontanément ou par le battage se précipiter la quantité 
normale de fibrine concrète (2 à 4 grammes); la plasmine du sang 
sus-hépatique contenait donc, comme normalement, les deux espèces 
de fibrine, mais une cause difficile encore à préciser (V, plus haut, 
p- 189) en empèchait le dédoublement et nous cachait ainsi l'existence 
de la fibrine concrète telle qu'elle est anciennement connue. D'autre 
part, nous avons reconnu comme régle générale l'augmentation du 
caillot, de la fibrine dans les inflammations ; cependant il est quelques 
inflamwations où l'examen du caillot semblerait indiquer une dimi- 
nution dans l'élément coagulable, une hypinose; mais ici encore, la 
fibrine conerète l'emporte sur la fibrine dissoute dans la composition 
ile la plasmine, et se révèle immédiatement si l'on parvient par un arti- 
fice à provoquer le dédoublement de cette derniére, et la formation du 
caillot (précipitation par le chlorure de sodium, dissolution en 40 foi: 
son poids d'eau, exposition à l'air, battage, etc.). Nous pouvons donc 
conclure avec Germain Sée (Pathologie expérimentale: des Anvémies) 
que dans les maladies en général, comme dans les anémies, il n'y a pas 
réellement excès où défaut de fibrine, mais une plasmine plus ou moins 
parfaite, plus ou moins facile à dissocier en denx éléments qui se par- 
agent d'une façon variable sa composition. Enfin, pour Vulpian, toute la 
partie albumineuse du sang forme probablement un composé, dont la sé- 
rine, la plasmine (et ses deux éléments), sont un produit de dédoublement, 
comme l'alcool et l'acide carbonique sont le produit du dédoublement 
du sucre, Cette manière de voir jette un grand jour sur la pathogénie 
des albmninuries, particulièrement des albuminuries par altération de 
l'albuuine du sang, et des albuminuries expérimentales après ingestion 
ou injection d'albumine, même de l'albumine retirée précédemment du 
sing de l'animal, (Expériences de Cl. Bernard, de Stokvis, de Culmettes.) 


Résumé sur le sang. — Principale humeur constituante. Milieu 
intérieur. — Réaction toujours alcaline; saveur légèrement salee. 

Le corps humain renferme en moyenne de 5 à 6 litres de sang, 

i litre de sang se compose à peu prés de 2 parties égales de cruor 
(globules) et de liqucr (plasma). (Exactement: 416 de globules pour 
v51 de pl.sma.) 
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A. Les globules se distinguent en: 1° globules blancs (1 p. 300 
‘le rouges) ou leucocytes, caractérisés par leur forme sphérique, 
leur aspect homogène, incolore, et par ce fait que l'action de l'eau cu 
ile l'acide acéètique y fait apparaître de un à quatre petits amas ou 
noyaux; 20 globules rouges: ceux-ci, en forme de disque biconcave 
(chez l'homme), de 7y de diamètre, de 2 p d'épaisseur, sont colorés par 
une matière très importante, l'hémoglobine, d'où derivent l'hématine, 
l'hémine (chlorhydrate d'hémine) et l'hématoïdine, Il y a 5 millions de 
globules rouges dans 4 millimètre cube de sang normal. 

La matiére colorante du sang donne, par l'examen spectroscc- 
pique, des bandes d'absorption caractéristiques de l'héinoglobine 
ovygenre ct de hemoglobine réduite (non oxygénée) : l'hémoglobine 
nxæycarbonée (empoisonnement par l'oxyde de carbone) donne à peu 
près le même spectre que l'hémoglobine oxygénée, mais avec cette 
différence capitale qu'avec les agents réducteurs on n'obtient plus alors 
le spectre de l’hémoglobine réduite. 

La fonction des globules rouges du sang consiste à prendre l'oxygène 
au niveau de la surface pulmonaire, pour le porter dans les tissus, au 
niveau des capillaires généraux (V. Respiration). 

L'origine des globules rouges est encore l'objet de discussions et de 
recherches. D'après Recklinghausen, les globules blanes se transforme- 
vaient directement en globules rouges. Les recherches de Sappey 
amènent à une conclusion semblable, D'autre part, Hayem a étudié dans 
le sang de petits éléments cellulaires, les kénatoblastes, qui se trans- 
lormeraient en globules rouges. Les hématoblastes ne peuvent être 
observés qu'à 15° ou 20. Les uns sont incolores, d'aulres contiennent 
de la matière colorante par places et celle-ci s'étend ensuite graduelle- 
ment à tous les globules, Les hématoblastes ont un noyau qui disparait 
à mesure que le globe se développe. 

B. La partie liquide du sang contient heaucoup tle substance albumi- 
neuse (environ 78 à 100 grammes pour { litre de sang). Ces 18 grammes 
(de substance albumineuse sèche) sont com posés de 3 grammes de 
lirine (sèche) et de 75 grammes de diverses albumines (seches), 

l.a séparation et la soliditication de la fibrine sont la cause de la 
coagulation du sang. Lorsque les globules rouges se déposent au fond 
du vase avant la séparation de la fibrine, celle-ri se coaguie alors en 
un caillot incolore qui vient surnager et que l'on nomme couenne. 

Le mécanisme de la coagulation de la fibrine est encore discuté; ou 
ne peut qu'enregistrer les causes qui Fa relardent (froid, contact des 
parois vasculaires) et qui la favorisent (coutact de l'air, des parois du 
vase, des corps étrangers, baltage, présence des globules, etc.). 

Le liquide qui reste aprés la coagulation et la séparation de la fbrine 
est le sérum, dans lequel on trouve: 

49 Les albumines du sang: serine, fibrine dissoute de Denis, 
paraglobulines, peptones ; 

20 Les matières grasses (2 à 4 p. 1.090 de sérum): 

39 Les alcools (cholestérine), les sucres (glÿcose), les dérives azqtes 
(¿cile urique, urée, etc.) 3 
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40 Les sels minéraux (6 à 8 p. 1.000 de sérum), qui sont, dans l'ordre 
d'importance : le chlorure de sodium, le carbonate de soude, le phos- 


phate de soude. . 
Le sang contient en volume 45 p. 100 de gaz: ce sont l'oxygène et 
l'acide carbonique, en proporlion de sens inverse dans le sang arlériel 


et dans le sang veineux (V, Respiration), 


CIRCULATION DU SANG 


La circulation consiste dans le mouvement continuel du sang 
dans un réservoir circulaire en forme de canaux ramifiés (appareil 
circulatoire). Cet appareil, cousidéré dans son ensemble, forme 
essentiellement une série de tubes à propriétés et à fonctions diffé- 
rentes (fig. 54). Ce sont: 
lo Le cœur, réservoir 
musculaire, divisé en qua- 
tre cavités (chez Phon- 
ne, mais bien plus sini- 
ple chez les animaux 
moins élevés), Primiti- 
vement il forme lui aussi 
un tube cylindrique qui. 
pendant la vie embryon- 
naire, se tord et se eloi- 
sonne de façon à donner 
les oreillettex et les ven- 
tricules. 2° Les artères. 
système de canaux ri- 
mifiés en forme d'arbre, 
remarquables au premicr 
abord par Pépaisseur de 
leurs parois (fig. 54, a). 
30 Los veines, autre sys- 

Fia, 54. — Type idéal de l'appareil cir- tème ranifié, connue celui 

eulatoire *, qui constitue les artères, 

mais se ‘distinguant de 

eos dernières par la minceur relative el la flacedité de leurs parois 
(fig. 54, p). 40 Entre ces deux systèmes, le système capillaire 
(qui naît des artères et aboutit aux veines), ensemble de vaisseaux 
très fins disposés en réseau (fig. 54, CP), dont les plus étroits ont 
généralement le diamètre des globules sanguins; leur calibre est 
même quelquefois moindre, mais les globules étant élastiques 


* CR, Cœur, ventricule; — 0, greillette ; —s, $, valvules: — a, aitères : — CP, capillaires; 
p, veines. — Fes llÿches indiquent Je sens dana lequel cjrgule lg Hiquilr, 
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peuvent s'allonger et s'amineir pour traverser des canaux plus fins 
qu'eux (V. p. 175). 

On voit qu'en somme on peut diviser l'ensemble de l'appareil 
circulatoire en un organe central, le cœur, ct un ensemble d'organes 
périphériques, les vuisseuux (artères, capillaires, veines). 

Le sang circule dans le système des vaisseaux, parce qu'à 
l’origine de ce système (origine de l'aorte ou de l'artère pulmonaire) 
se trouve une des cavités du cœur, destinée à y produire de 
fortes pressions (ventricule), tandis qu'à l'autre extrémité (veines 
caves) se trouve une autre cavite du cœur (oreillette), qui à pour 
action de diminner la pression ou tout au moins de laisser libre 
passage au sang qu'elle reçoit pour le transmettre au ventricule ; 
c'est ce double antagonisme entre ces deux cavités du ceur qui 
produit la creulalion. 

En un anot, le sang civeule par suite de l'éndyalité de pression 
dans les différentes parties du circuit vasculaire; et le cœur. dans 
son ensemble (oreillettes et ventricules), a pour but de maintenir 
eette inégalité de pression, qui, des artères, où la pression est forle, 
fuit passer le sang dans les veines, où elle est de plus en plus faille. 

Les anciens n'avaient que des notions fausses et incomplètes sur 
la circulation. Galien faisait du foie l'organe formateur du sang ; 
parti du foie, le sang se répandait dans la partie inférieure du corps 
par la veine cave inférieure, dans la partie supérieure par da veine 
vave supérieure; une portion de ce dernier sang arrivait au cœur, 
el, filtrant à travers la cloison interveutriculaire, y acquérait des pro- 
prictés nonvelles pour: circuler dans les artères sous le nom d'esprits 
vitaus. Galien ne soupçounait donc pas la circulation pulmonaire 
(V. plus loin, p. 208). 

Michel Servet, en 1553, indiqua pour la première fois la circu- 
lation pulmonaire. Faluice d'Aquapendente montra la disposition 
‘les valvules veineuses, qui s'opposent à la circulation telle que la 
concovait Galien, Enfin Ikwvey (1615-1028) démontra la circula- 
tion telle que nous la connaissons aujourd'hui, c’est-à-dire formée 
‘un double système correspondant au double cœur (droit et gauche): 
la circulation pulmonaire et la circulation générale; la figure 55 
donne de l'ensemble de l'appareil civeulatoire une vue générale, 
facile de saisir en invoquant les souvenirs les plus élémentaires 
qu'il est d'anatomie (V., du veste, Respiration, ct fix, 63,p. 208). 


l. — DE L'ORGANE CENTRAL DE LA CIRCULATION, — DU CŒUR 


Pour comprendre les fonctions du cœur, il ne faut pas se repré- 
senter cet organe tel qu'on le trouve sur le cadavre, car là rjen ne 
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rappelle l'une des principales propriétés du musele, l'élasticité, 
propriété aussi importante que la contr'actilité et qui est spéciale- 
ment utilisée dans l’une des cavités du cœur, dans l'oreillette. 

Lez: éléments musculaires du cœur sont des fibres striées, comme 
les muscles de Ja vie 
de relation, mais ces 
fibres s'anastomosent, 
présentent des stries 
plus fines, et sont dé- 
pourvues de myo- 
lemme (VY. p. 119). 

Oreillette, — La 
principale fonction de 
l'oreillette est de se 
prêter, par sa facile 
dilatabilité, à un facile 
écoulement du sang 
veineux, et l'on peut 
dire qu'elle agit com- 
me une saignée à 
l'extrémité centrale 
de l'arbre veineux, 
dans lequel elle ci- 
minue par conséquent 
la pression du li- 
quide. Pendant près 
des 8:10 du temps que 
dure une révolution 
cardiaque, l'oreillette 
est à l'état de repos, 
et elle se remplit de 
sang, où plutôt elle se 
laisse remplir, car 
elle n'exerce que peu 
ou pas d'aspiration 
active sur Je sang 
Tic. 55, — Appareil de Ja grande (générale) et de veineux (V. Respira- 

la petite (pulmonaire) circulation *, tion). Elle est, pour 
ainsi dire, comparahle 
en ce moment à ure bulle de savon qui se laisse distendre par l'air 
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* Q, 0, Oreillettes; — v, v, ventricules ; — a, a, système nortique: — C. capillaires géné- 
raux ; — ve, veines à sang noir (de la grande cireulation) ; ap, urlère pulmonaire; — 
y P, veines à sang rouge (pulmonaires). 
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qu'on y insufle; c’est ainsi qu'elle devient le réceptacle du sang, 
l'antichambre du ventricule, réceptacle où s’accumule une grande 
quantité de sang. 

Quand l'oreillette est pleine de sang, elle se contracte très brus- 
quement et chasse ce liquide vers le ventricule, pour ainsi dire eu 
un clin d'œil. Sa contraction dure à peine 1/5 du cycle total. Lorsque 
le cœur bat 70 fois par minute (pouls normal), entre le commen- 
cement d'une pulsation et celui de la suivante (cycle d'une contrac- 
tion cardiaque), il s'écoule une fraction de seconde (0,857) qni se 
partage de la manière suivante : 2/10 pour la systole des orcilleltes 
5/10 pour la systole des ventricules et 3 ;10 pour le repos total du 
cœur. (V. le tableau p. 207.) 

Quand cette cavité se contracte, sou contenu tend à se précipiter 
vers le ventricule, on à retourner dans les veines. Du côté des veines, 
il vy a pas de valvules, ou seulement des valvules insuffisantes 
(valvule d'Eustachi), ou placées très loin, et peu aptes à empêcher 
le reflux ; mais les veines sont pleines de sang, sang qui est à une 
faible pression, il est vrai, mais qui cependant offre une certaine 
résistance au retour du contenu auriculaire. L'état du ventricule 
est à ce moment tont différent ; il est vide, dans un état de relâche- 
eut complet, et par suite n'oppose aucune résistance; il joue en ce 
moment, vis-à-vis de l'orcillette, le rôle que celle-ci jouait précé- 
demment vis-à-vis des veines, et c'est toujours l'élasticité du muscle 
å l'état de repos qui lui permet de se laisser distendre (V. Phy- 
siologie du muscle, p. 122) avec anssi peu de résistance qu'en oppo- 
serait une bulle de savon, Ainsi le sang de l'oreillette contractée. 
éprouvant du côté des veines une faible résistance, et du côté du 
ventricule une résistance nulle, se précipite dans celui-ci et le remplit. 

Cependant l'oreillette ne se vide pas complètement et ses parois 
opposées n'arrivent pas au contact, Sa rapide contraction terminée, 
l'oreillette reprend son rôle d'organe passif et laisse librement couler 
dans sa cavité le sang qui gorge le système veineux. 

Ventricule. — A peine le ventricule est-il plein, que la présence 
du sang, par son contact avec les parois, en excite la contraction, 
La systole ventriculaire succède donc innnédiatement à la systole 
auriculaire; mais la systoleventriculaire dure longtemps (les 5/10 
de la durée totale de la révolution cardiaque. VY. p. 207), parce que 
ce réservoir est obligé de lancer son contenu dans une cavité déjà 
pleine desang,et il éprouve une certaine résistance à le faire pénétrer. 
Sous l'influence de cette contraction, de cet effort prolongé, le contenu 
du ventricule passe dans l'artère correspondante, sans refluer vers 
l'oreillette. 

Comment est empêché ve reflux vers l'oreillette? Par le jeu d'un 
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appareil tout particulier, appelé valvules auriculo-ventriculaires. 
mais qui conslitue en réalité une espèce de manchon, de boyau, qui 
pend des bords de l'oreillette dans le ventricule, et qui Lautôt se 
rapproche, tautôt s'éloigne des parois de celui-ci. La dénomination 
de valvule fait voir qu'on wa pas d’abord compris le rôle de cet 
organe. Il est démontré aujourd'hui que Le valvule TRICUSPIDE (ou 
lt MITRALE) est loin d'agir comm? une soupape, mais que ce n’est 
qu'un ajutage mobile continuant l'orcillette et sur lequel agissent 
certaines puissances musculaires. En effet, sur les bords et la face 
externe de cet appareil aurieulo-ventriculaire (fig. 56) viennent s'in- 


Fic, 56, — Schéma de l'appa- Fic, 57. — Schéma de l'appareil aurieulo- 
reil aurieulo-ventrieulaire ventriculaire pendant la contraction du 
pendant le repos du ventri. ventricule **, 
cule * 


sérer un grand nombre de muscles papillaires qui représentent 
jusqu'à 100 tendons dans le cœur droit et 120 dans le gauche. Quand 
. le ventricule se contracte, ces muscles papillaires entrent aussi ou 
action. On avait admis autrefois que ces muscles et leurs tendons 
serviraient à empêcher la prétendue valvule de trop se redresser 
sous l'effort rétrograde du sang, et de se retourner à l'envers dans 
la cavité de l'oreillette. Mais le fonctionnement est tout autre, car 
en introduisant le doigt vers la région auriculo-veutriculaire au 
moment de la systole du ventricule, on voit que l'espèce d’entonnoir: 
qui pend de l'oreillette dans le ventricule continue à exister : il 
paraît même s'allonger, et le doigt est comme attiré dans l'intérieur 


* V, Veine; — O, orcillette : — V’, parois du ventricule avee les muscles hapillaires e 
leurs tenduns : — À, artere; — 4, envité de l'appareil aurieulo-ventriculaire flottant dans 
l'intérieur du ventricule; — 2, infundibulum 

** i, Pendant la première moitiéde la systole ventrivulaire : — 2, à ja fin de cette aystole : 
— AV. le piston creux quo forme l'appareil aurrulo-ventrieulaire ;— 0, oreillette; — V. 
parvis du voutriculo ; — A, artère aorte ou pulmonaire 
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du ventricule. C'est qu'en cffet, de la contraction des muscles papil- 
laires il résulte d'abord l'allongement du cône auriculaire, dont 
ensuite les bords libres se rapprochent. En même temps que ce 
cône creux descend dans le ventricule, les parois de celui-ci se 
contractent, se rapprochent de lui, de sorte que l'appareil auriculo- 
ventriculaire agit comme une sorte de piston creux qui pénètre 
dans le ventricule, se s'approche de ses parois, en même temps que 
ees parois se rapprochent de lui, et c'est ainsi que le ventricule 
(fig. 57) arrive à se vider complètement, le contact devenant parfait 
entre ses parois et le prolongement auriculaire, 

Il résulte de ce mécanisme simple, et cependant sï longtemps 
méconnu, qu'il ne peut se produire aucun reflux de sang vers l’orcil- 
lette; Lien plus, il y a une sorte d'aspiration que l'oreillette, grâce 
au mécanisme que nous venons d'étudier, exerce sur le sang vei- 
neux, puisque sa cavité se prolonge de plus en plus dans le ventri- 
cule. On voit en même temps que, dès la fin de la systole ventricu- 
laire, le canal allongé, le cône plus ou moins creux qui fait 
communiquer le ventricule avec l'oreille, est déjà plein de sang, ct 
qu'il suffira de la faible et rapide contraction de l'oreillette pour 
chasser ce sang dans le ventricule et en amener la réplétion. 


Presque tous les ouvrages classiques admeltent sans discussion la 
théorie de l'occlusion des orifices auriculo-ventriculaires par un simple 
mécanisme de soupape, de valvule, comme pour les orifices artériels 
(V. plus loin), sans remarquer la complète différence de structure qu 
distingue les valvules auriculo-ventriculaires des valvules sigmoïdes de 
l'aorte et de l'artère pulmonaire ; cette théorie est devenue, jusqu'à un 
certain point, la propriété de Chauveau et Faivre, par les belles expé- 
riences qu'ils ont si souvent répétées sur des chevaux foudroyés par la 
section du bulbe et chez lesquels on entretenait la respiration artificielle : 
« Si dans ces circonstances on introduit le doigt dans une oreillette et 
si l'on explore l'orifice auriculo-ventriculaire, on sentira, an moment où 
les ventricules entrent en contraction, les valvules triglochines ou 
tricuspides se redresser, s'affronter par leurs bords et se tendre de 
manière à devenir convexes par en haut et à former un dôme multi- 
concave au-tlessus de la cavité ventriculaire 1. » Cetle constatalion ne 
fournit pas toujours des résultats aussi nets, et le doigt ainsi introduit 
a donné des sensations tout autres à un grand nombre d'observa. 
teurs. 

La théorie que nous avons adoptée est la seule qui tienne compte de 
la présence et de la disposition des muscles papillaires; indiquée 
d'abord par Parchappe (1848), cette théorie a été surtout développée 
par Burdach, puis par Purkinje et Nega (1852), et plus récemment par 
Malherbe (de Nantes) et Fossion; elle a élé admise par J. Béclaril 


1 Chauveau et Faivre, Gazette médicale de Paris, 1850. 
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(Physiologie, Te édition, 1880, page 230) i. Aujourd'hui il nous paraît 
donc incontestable que la contraction des muscles papillaires trans- 
forme le cône auriculo-ventriculaire, c'est-à-dire l’infundibulum laissé 
entre les parois opposées des valvules, en un véritable cordon tendineux 
à travers les interstices duquel le sang ne saurait se frayer un passage 
pour reflu-r vers l'oreillette, 


Que devient le sang ainsi pressé entre les parois du ventricule? 
Le sang ne pouvant retourner vers l'oreillette, doit s'échapper par 
l'orifice artériel de cette cavité (artère pulmonaire on artère aorte). 
Mais il fant remarquer: que les artères aorte ou pulmonaire sont 
déjà, par la contraction précédente, pleines de sang soumis à une 
pression considérable et que l'on peut évaluer à 1,4 d’atmosphère 
(V. plus loin). On conçoit que pour surmonter cette pression il faut 
uue grande énergie de la part du ventricule: aussi sa contraction se 
fait-elle lentement et avec force. A l'inverse de ce que nous avons 
vu pour l'oreillette, la systole ventriculaire présente une durée 
très appréciable; c’est pour cela aussi que les parois des ventri- 
cules sont beaucoup plus épaisses que celles des orcillettes, et 
d'autant plus ‘épaisses que la résistance À vaincre est plus consi- 
dérable, celles du ventricule gauche plus épaisses que celles du 
droit. 

Ainsi l'artère pulmonaire (ou l'aorte, ventricule gauche)se trouve 
forcée d'admettre le sang que le ventricule lance daus son intérieur, 
Le ventricule se vide complètement; dès lors rien nesollicite plus 
sa contraction et il se relâche. C'est à ce moment que le cœur se 
repose. D'une manière générale le cœur présente trois temps dans 
sa révolution : 19 systole auriculaire ; 20 systole ventriculaire ; 
30 repos général. La durée typique que nous avous assignée à ces 
trois temps (V. le tableau p. 207) peut beaucoup varier selon les 
cireonstances, selon les individus et encore selon les animaux exa- 


1 Telle est la théorie à laquelle est arrivé, en en précisant mieux le méca- 
nisme, Mare She, dans une belle monographie sur les valvules auriculo- 
ventriculaires : « Les muscles papillaires des valvules, dit-il, se contractent 
en même temps que l'ensemble des parois ventriculaires; la contraction des 
museles papillaires a pour ellet la tension des cordages tendineux et l'abais- 
sement des valvules. Get effet se produit malgré le raccourcissement systo- 
lique du diamètre longitudinal des ventricules, admis par la plupart des 
auteurs. Les museles papillaires du ventricule gauche sont disposés de facon 
à s'emboiter l'un dans l'autre et à combler la portion gauche de la cavité 
ventriculaire, In se contractant, ils attirent à gauche les deux valves de la 
mitrale, qu'ils appliquent l’une contre l'autre et contre la paroi ventri. 
culaire. Dans le ventricule droit, les muscles papillaires appliquent les 
valvules de la tricuspide à la suface de la cloison. (Marc Sée, Recherches 
sur l'analomie et la physiologie du cœur, spécialement au point de vue 
du fonctionnement des valvules auriculo-ventriculaires, Paris, 1875). 
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minės: ainsi le troisième temps, celui du repos, est celui qui présente 
le plus de variété; chez les animaux à sang froid, particulièrement 
chez les batraciens, le repos constitue un long intervalle entre 
chaque contraction du cœur. 

Mais pourquoi, lorsque le cœur se repose, le sang qui vient d'être 
chassé dans l'artère ne revient-il pas dans la cavité ventriculaire? 
C'est que l'orifice artériel (pulmonaire ou aortique) est garni de 
trois valvules semi-lunaires ou sigmoïdes, qui se redressent alors 
sous la pression rétrograde du sang, et ferment complètement lori- 
tice correspondant ; l'explication de ce mécanisme, évident à la scule 
inspectiou d’une pièce anatoinique, n'a pas besoin d'amples dévelop- 
pements: vu leur forme en gousset, dont l'orifice est tourné vers 
la cavité artérielle, au moment où le sang tendrait à refluer, la 
colonne liquide en retour s'engage dans leur intérieur, les refoule 
ct se ferme ainsi elle-même le passage. Le nodule d'Arentius, placé 
à la partie moyenne du bord Jibre de chacune des valvules, a sans 
doute pour effet de rendre l'occlusion plus parfaite. 

L'ordre de succession et la valeur relative (durée) de chacune des 
phases de la révolution cardiaque, ont été établis par Marey d'une 
manière irréfutable au moyen de la méthode graphique. Cette 
méthode, dont nous avons déjà indiqué le principe à propos de 
l'analyse de la contraction musculaire (myographie), a été appliquée 
de la manière suivante (cardiographie) à l'étude des mouvements 
du cœur i. Des ampoules élastiques, pleines d'air, étaient introduites, 
par les vaisseaux du cou, dans les cavités du cœur (chez le cheval), 
el se trouvaient par suite comprimées lors de la contraction de la 
cavité correspondante, Chaque ampoule était conjuguée, par l'in- 
termédiaire d’un long tube en caoutchouc, avec une autre ampoule 
extéricure sur laquelle reposait un levier ou pointe écrivante ; Pam- 
poule extérieure recevait les impulsions de l'ampoule cardiaque et 
soulevait le levier à chaque compression de cette dernière, c'est-à- 
dire à chaque contraction. En employant trois ampoules cardiaques 
introduites l'une dans l’orcillette droite, l’autre dans le ventricule 
droit et la troisième dans le ventricule gauche, ct en conjuguant 
ces trois ampoules cardiaques avec trois ampoules extéricures et 
par suite trois leviers, on obtient simultanément sur le cylindre 
enregistreur trois lignes ondulces, c’est-à-dire trois tracés, comme 
le montre la figure 58. Le tracé supérieur (Or, D) est celui des 


1 A Chauveau et Marey, Appareils el expériences cardiographiques. 
Démonstration nouvelle du mécanisme des mouvements du cœur par 
l'emploi des instruments enregistreurs (Mémoires de l'Académie de méde- 
cine, 1863, t. XX VI, p. 210.) — P. Lorain, Nouveau Dictionnaire de mede- 
cine et le chirurgie pratique. Paris, 1867, t VI, art. CARDIOGRAPINE. 
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contractions de l'orcillette droite; le tracé moyeu représente celles 
«du ventricule droit (Y. le soulèvement de la ligne cu m). Enfin le 
tracé inférieur doune les contractions du ventricule gauche (soule- 
vement en n). 

On voit, en lisant ces tracés de gauche à droite, que l'ordre de 
succession des systoles auriculaire ct ventriculaire est bien tel que 


, D, tracé du ventricule 


èques du cœur entre eux. — Or, D, 


atte droite; — Vent 
ent, G, tracé du ventricule gauche. 


F1G. 58,— Rapporis des mouvements intrir 
droit (soulèvement en 1); — V 


nous l'avons indiqué, etqu'il en est de même de leur duree relatives 
Si. en effet, on compte cette durée en ayant égard au nombre de 
divisions transversales qu'occupe Ja base de chaque soulèvement. 
on voit que le soulèvement de la systole auriculaire correspond à 
2 divisions, le soulèvement de la systole ventriculaire à 5 divisions. 
ct le repos total à 3 divisions : le tout représente 10 divisions. 
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correspondant à toute la revolution cardiaque (Y. le tableau, 
p. 207). 


On aurait pu se demander si ces tracés recueillis sur le cheval 
étaient applicables à la physiologie du cœur humain. Parmi les nom- 
breuses observations qui légitiment cette applicalion, nous citerons 
seulement, d'après F. Franck, un cas exceptionnellement favorable 
pour l'étude de la physiologie du cœur chez l'homme, car la région 
ventriculaire du cœur faisait tout entière saillie à l'épigastre et per- 
inettail, outre les constatations faites par la palpation et l'auscullalion, 
l'application simultanée de plusieurs appareils explorateurs. Nous ne 
nous arrêterons ici que sur les résullais fournis par ce dernier mode 
‘d'investigation. 

Eu explorant les deux pulsations des ventricules à l'aide de deux 
explorateurs à tambour, placés l'un à droite et en avant, l'autre à 
gauche et en arrière de la tumeur ventriculaire, on obtient un double 
lracé qui montre à la fois le synchronisme des deux ventricules el 
l'impulsion plus énergique du ventricule gauche. La pulsation de l'oreil- 
lette précède immédiatement la pulsation ventriculaire. Si l'on compare 
ces tracés recueillis sur l'homme à celui recueilli par Chauveau et Marey 
sur le cheval, en explorant les pressions intracardiaques, on constate 
entre eux une parfaite identité. Au moment de la systole ventriculaire, 
le tracé de l'oreillette présente des soulévements secondaires qui onl 
été attribués par Marey aux vibrations des valvules auriculo-ventricu- 
laires. Dans le nouveau tracé obtenu chez l'homme, ces oscillations 
paraissent irès alténuées, sans doute parce qu'on n'a pu explorer que 
l'extrémité de l'auricule droite, 

Les battements du cœur se révèleut à l'extérieur par des signes 
que nous allons analyser et qui permettent de compter combien de 
fois le cœur se contracte par minute; ce nombre, qui est de 70 à 
75 en moyenne chez l'adulte, varie selon les conditions d'âge, et 
quelques autres conditions que nous indiquerons à propos du pouls 
(V. plus loin). 

Bruits el choc du cœur, — Dans l'étude qui précède nous avonx 
cmployé indifféremment lex mots de cœur droit ou gauche, d'artère 
aorte où pulmonaire ; c’est qu'en effet tout ce que l’on dit du cœur 
droit peut s'appliquer au cœur gauche, et iln’y à pas plus de valvules 
nux veines pulmonaires qu'aux veines caves. 

Les phénomènes que nous venons d'étudier dans les deux cœurs 
se révèlent à l'extérieur par des bruits particuliers (premier el 
deuxième bruit du cœur) et par le choc du cœur; il y a done ur 
choc ct deux bruits pour claque révolution cardiaque. 

Choc di ewur. — Le choc du cœur consiste en un ébraulemeul 

1 François Frank, Zutopic congéaitule du cœur: comparaison de Vexo- 


men graphique des mouvements du cœur et de la curdioyraphie chez les 
animaux (Compt, rend. Acad des sciences, 16 et 30 juillet 1877). 
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que l'on sent contre la paroi thoracique : en appliquant la main vers 
la sixième côte, en dedans du mamelon, il semble que le cœur est 
lancé à chaque contraction contre cette paroi, comme uu marteau 
sur une enclume. Mais en réalité il n’y a pas de choc dans le sens 
propre du mot, puisque la pointe du cœur touche en permanence la 
paroi thoracique, ct qu'il n’y a jamais siparation entre ces deux 
parties; du reste, on ne saurait concevoir une semblable séparation. 
car pour remplir le vide qu'elle produirait, pour venir s'interposer 
entre le cœur et la cage thoracique, il n'y a rien, pas même le pou- 
non, puisque, en général, il y à quatre pulsations du cœur pour un 
seul mouvement d'expansion du poumon. Il n’y a donc, à chaque 
prétendu choc, qu'un contact plus prononcé entre le cœur: et le point 
correspondant de la paroi. Pour expliquer ce phénomène, on à 
invoqué un grand nombre de théories, dont Ja plus généralement 
admise est celle de Hiffelsheim, theorie du recul,ou choc en retour. 
On compare le choc du cœur, au moment où le ventricule expulse 
son contenu, au recul d'un fusil au moment où le coup part. Mais 
ile quelque côté qu'on touche le cœur, on sent ce choc, même qua 
on touche sa partie inférieure, à travers le diaphragme. Cette simple 
expérience réfute la théorie du recul qui ne peut s'exercer dans tous 
les sens. Elle renverse aussi l'explication basée sur un mouvement 
de redressement de Ja crosse de l'aorte, sous l'influence de l’ondée 
sanguine, d'autant plus que le choc du cœur existe même chez les 
animaux qui n’ont pas de crosse de l'aorte. 

On se rend compte du choc du cœur en se rappelant les change- 
ments de forme ct de consistance que le ventricule subit au moment 
de la systole : de l'état de relâchement il passe à celui de contraction: 
il presse avec force sur son contenu pour le faire pénétrer dans 
l'arbre artériel qui renferme déjà du sang sous une tension assez 
forte. Même lorsque la poitrine d'un animal est ouverte, ct qu'on 
saisit son cœur à pleine main, an sent sur toute sa surface se pro- 
duire ce changement de consistance qui coïncide avec la systole 
ventriculaire, On sent alors le choc du cœur, comme lorsque la 
main, placée vers la région cardiaque, ne le perçoit qu'à travers la 
paroi thoracique. Le déplacement, le recul, et même la torsion du 
cœur n'entrent donc que pour peu de chose dans la production du 
choc; celui-ci est dû essentiellement au changement d'état du ven- 
tricule, qui, de flasque et mou, se raidit dans sa totalité pour expulser 
son contenu. 


Le cardiogruphe de Marey est destiné à transmettre à un levier 
enregistreur le choc du cœur. Cet appareil se compose d'une capsule en 
bois (fig. 59) dont les bords s'appliquent herméliquement à la peau de la 
région précordiale (du fond de la capsule, s'élève un ressort muni à son 
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extrémité libre d'une plaque d'ivoire qui déprime la région où se 
produit le choc du cœur); les mouvements communiqués à l'air de la 
capsule par les pulsations de la région précordiale se transmettent par 
un tube à un levier inscripteur. On obtient ainsi des tracés analogues 
à celui de Ja figure 60, et dont il sera facile de reconnaitre les divers 
éléments en les comparant à ceux de la figure 58, 

Les expériences sur les animaux montrent que les variations de 
pression pendant la systole présentent un type différent dans le ven- 


= 


Fie, 9. — Cardiographe da Marey, 


tricule droit qui donne, dès le début de la systole, le maximum de son 
effort, et dans le ventricule gauche, où la pression continue à s'élever 
jusqu'à la fin de la phase systolique. Ces mêmes diflérences se retrouvent 
chez l'homme quand on explore la pulsation du cœur, car, en appliquant 
l'appareil explorateur dans le quatrième espace intercostal el au- 


Fic. 60. — Graphique des mouvements du cœur chez l'honne (Marey). 


dessous du mamelon, on a un tracé qui offre les caractères de la pression 
du cœur droit, tandis qu'en plaçant l'explorateur plus en dehors el en 
faisant coucher le sujet sur le côté gauche, on a le tracé du ventricule 
gauche. On constate alors, ce qui devient un précieux moyen de contrôle 


Kiss et Murar, lhysiol. ile 
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our bien distinguer la place où bat l'un ou l'autre ventricule, on 
constate que le cœur droit et le cœur gauche ne se comportent pas de 
lı même manière pendant un arrêt de la respiration. Pendant cet arrël, 
une stase se produisant dans le poumon et le cœur droit se vidant 
moins facilement, on voit sa pulsation diminuerd'amplitude, et présenter 
de moins en moins ces chutes de pression qui traduisent sa vacuité. Au 
contraire, le cœur gauche, pendant l'arrêt respiratoire, donne des pul- 
sations dont l'amplitude présente un léger accroissement 4. 


Bruits du cœur, — En auseultant le cœur, on entend pendant une 
de ses contractions deux bruits qui se succèdent à de courts inter- 
valles. Il est démontré par toute une série de vivisections que le 
premier bruit se produit pendant la systole du ventricule, et le 
second innédiatement après cette systole, quand le cœur entre dims 
son repos complet. 

On est d'accord sur l'explication dii second bruit, Comme il se 
produit pendant le repos du cœur, il est évident qu'il ne tient pas 
aux mouvements de cet organe. Aussi l’attribue-t-on générale- 
ment ct avec raison aux mouvements des valvules sigmoïdles< 
aortiques et pulmonaires, qui se redressent brusquement sous l'in- 
fluence de l'ondéc de reflux qu'elles arrêtent. Aussi ce bruit est-il 
court et sec. (Théorie de Rouanet.) 

Quant au premier bruit, on est plus embarrassé pour l'expliquer. 
On admet généralement qu'il est dû au jeu des valvules auriculo- 
ventriculaires: mais si ces replis membraneux fonctionnent en vraies 
valvules, ils doivent se redresser brusquement, et comme, d'autre 
part, le premier bruit présente une certaine durée, à peu près égale 
à celle de la contraction du ventricule, on ne peut expliquer son inten- 
sité et sa durée qu’en invoquant encore comme source de ee bruit un 
bruit de contraction musculaire produit par les parois du ventricule, 
Si, au contraire, nous nous rappelons la manière dont nous avons 
congu le fonctionnement des appareils auriculo-ventrieuiaires, l'expli- 
cation de ce bruit devient toute simple. H est une manifestation sonore 
du fonctionnement des voiles membraneuses auriculo-ventriculaires 
tendues et tiraillées par les muscles papillaires ct leurs tendons aussi 
longtemps que dure la systole ventriculaire. En effet, nous trouvons 
là toutes les conditions de tensions saccadéex; longues el énergiques, 
capables de faire naître ec bruit. 

Pour résumer en un tableau la durée relative des systoles ct dias- 
toles auriculaires et ventriculaires, nous pouvons, étant donnée une 
ligne divisée en dix parties égales, qui représentera la durée d'une 


1 Curactères distinctifs de la pulsition du cœur, suivant qu'on explore 
le ventricule droit ou le ventricule gauche. Note de M. Marey (Compt. rend. 
Acad. des sciences, 23 août 1880). 
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revolution cardiaque, inserire ainsi qu'il suit le temps de chacun de 
ces mouvements et des bruits correspondants: 


À AE 0 pop Po 


| 
Systole | 


— OREILLESTE. Diastole ou repos 

— VENTRICULE. Repos | Systole | Repos 
— Bruir. Silence |* der Bruit l 2e Brul 
— Cuoc. Choc 


Où voit que ce tableau, pour ce qui est de la succession et de la 
durée relative de chaque période de la révolution cardiaque, exprime 
les mêmes résultats que les tracés de la figure 58 (p. 202) ; par une 
comparaison attentive, ce tableau et cette figure se servent naturelle- 
meut d'explication. 


IT, — DES ORGANES PÉRIPIÉÈRIQUES DE LA CIRCULATION 


A. Dispositions mécaniques de ces organes. — Nous avons vu 
que du ventricule partait une artère qui allait se ramifiant de plus 
en plus. Au point de vue mécanique ou hydrostatique, on peut faire 
abstraction de la forme ramifice de l'arbre artériel (fig. 61, A), 
c'est-à-dire que, juxtaposant tous les troncs artériels (B), on peut 


LA | } 


Fic. 61. — Schéma d'un cône 
vasculaire *. 


Fig. 62. — Schéma de l'évasement du 
cône artériel et du cône veineux, avet 
interposition des capillaires **. 


faire abstraction de toutes les cloisons résultant de l’accolement des 
vaisseaux (C). Or, comme il ext prouvé, tout au moins pour les 
branches périphériques des artères, que quand un tronc vasculaire 
se divise, la somme des lumières des deux branches est toujours plus 


x Construction d'un cône vasculaire, d'un cône nrlériel, par exemple; À, artère se 
bifurquant successivement; — on B on suppose les branches de bifurcation rnpprochées et 
juxtaposées ; il en résulte une seule cavité cloisonnée ; — en C, par la supression de ces 
cloisons, on voit que l'ensemble du trone primitif et de acs branches de division constitue 
nn cône. 

*x V, Ventrieuls : — O, oreillette ; — 4. cône artérie\; — r,e0ne veineux; — e. e, enpil= 
laires. 


208 SANG ET CIRCULATION 


forte que la lumière du trone primitif, en sorte que la capacité du 
système augmente à mesure qu’on s'éloigne du tronc aortique, en 
faisant l'opération schématique précédente, on obtiendra en somme 
une figure conique pour le système artériel (fig. 61, C). Ce cône 
sera évasé en pavillon, et cet évasement sera assez considérable vers 
les extrémités artérielles (base du cône), car l'élargissement du lil 
dans lequel circule le sang est très rapide à mesure qu'on approche 
des capillaires (fig. 62). Les mêmes principes étant appliqués au 
système veineux, celui-ci pourra étre figuré théoriquement par 
un cône opposé par sa base au cône aortique; la base commune 
représentera le système capillaire : ce sera un très court cylindre 
compris entre deux cônes (fig. 62) t. 

Pour ce qui est de lcurs rapports avec le cœur, nous savons déjà 
qu'au sommet du cône artériel se trouve un réservoir musculeux, le 
ventricule gauche: au sommet du cône veineux un réservoir analogue, 
l'oreillette droite. Cet ensemble constitue le 
système de la circulation générale, la grunde 
circulation. À côté de ce double cône repré- 
sentant la circulation générale, s’en place un 
autre représentant Ja circulation pulmonaire : 
comme pour le premier système, les deux 
extrémités du double cône aboutissent chacune 
à un réservoir musculeux : le ventricule droit 
d'une part, et l’oreillette gauche, de l’autre. 

En donnant à ces deux systèmes de cônes 
la forme courbe, de façon à pouvoir ramener 
leurs différents sommets au même point 
central, au cœur, tel qu'il est en réalité dis- 
posé, on pourra représenter graphiquement 
l'ensemble du systéme circulatoire sous la 
RG, G3.— Srhémadela figure de deux cereles incomplets, se touchant 

grande et dela petiie par les deux extrémités où chacun d'eux est 
ouvert, de façon à former par leur opposition 
une sorte de 8 de chiffre (fig. 63). 

La figure 63 montre neltement que les quatre réservoirs muscu- 


c 


cirenlation *. 


1 Berryer-Fontaine (thèse da Paris, 1835) a fait observer que dans la 
comparaison du calibre d'une artère ct du calihre total de ses branches de 


* À, GRANDE CIRCULATION. — V’, Ventricule gauche; — a, ooxta ct son còne artòriel; — er. 
capillaires généraux du corps; —v, velnes allant former lus veines caves (cône veineux): 
— O,orolllo droite ; 

B. PETITE CIRCULATION. — V. Venutricule droit; — v? artère pulmonaire et sex divisions 
(vône artériel dela petite circulution) ; —c', c', capillaires pulinonaires ; —#, veines prul- 
monaires (cône veineux de la petite circulation} =, oreillette gauche; — toute la 
partie ombréo de la figure représente la parlie du système vasculaire reuplie par du 
sang velneux, du sang noir. 
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leux, dont l'ensemble constitue le cœur, sont disposés de manière 
que le double còne pulmonaire soit eu communication avec le double 
còne de la circulation générale. A cet effet, dans le ventricule gauche, 
commencement du système de la circulation générale, s'ouvre 
l'oreillette gauche, aboutissant du système veineux pulmonaire : tel 
est le cœur gauche. D'autre part, dans le ventricule droit, point de 
départ du cône artériel pulmonaire, s'ouvre l'oreillette droite, abou- 
tissant du système veineux général: tel est le cœur droit. 

Connaissant le mécanisme du cœur, nous pouvons, avec ce simple 
schéma des organes périphériques, nous rendre un compte exact de 
la circulation et apprécier les deux conditions essentielles du sang 
en mouvement, c’est-à-dire sa pression ct sa vitesse dans les divers 
points de l'appareil circulatoire. 


Pressions. — Le ventricule lance à chaque contraction 175 à 
180 grammes de sang dans le système du cône artéricl, ce qui a 
pour effet d'y maintenir une pression qui s'élève à 1/4 ou 1,5 d’at- 
mosphère (environ 130 millimètres de mercure). Au contraire, Po- 
rvillette, placée au sommet du cône veineux, a pour effet, par son 
relâchement, de diminuer la pression, de la rendre nulle à l'extré- 
mité de ce cône, puisque nous avons déjà comparé son action à celle 
d'une saignée. Ilen résulte donc une diminution graduelle de pression 
dans l'intérieur de l'appareil hydrostatique formé par les deux cône. 
diminution de pression qui fait cireuler lesang depuis le ventricule 
gauche jusque dans l'oreillette droite; en d'autres termes, le défaut 
d'équilibre fait naître uu courant du côté de la pression la plus faible. 

La pression du sang dans un point quelconque de l'appareil cir- 
culatoire est donc en raison de la distance (mesurée sur le trajet 
vasculaire) à laquelle ce point est placé du sommet ventriculaire et 
du sommet auriculaire du double cône circulatoire. Au niveau du 
sommet ventriculaire, c’est-à-dire dans l'aorte, la pression est à sou 
maximum (4/4 ou 25/100 d'atmosphère; soit 130 millimètres de 
mercure) ; au sommet auriculaire, c'est-à-dire dans les veines caves, 


division, les physiologistes, comparant entre eux les diamètres et non les 
carrés des diamètres, avaient été induits en erreur et avaient à tort posé 
comme règle générale que la somme des lumières des deux hranchts est 
supérieure à la lumière du tronc primitif, Aussi, pour Berryer-Fontaine, le 
systéme artérie] resterait sersiblement cylindrique dans tonte son étendue, 
Cette remarque est juste pour l'aorte et les grosses artères des membres; 
mais vers leurs divisions terminales les artères et arlérioles représentent. 
selon le schéma classique, un cône dout le sommet est vers le cœur et la 
base vers les capillaires: les cônes schématiques que nous tigurons ici sont 
sans doule trop courts; leur sommet devrait se prolonger en cylindre comme 
le représenteraient plus exactement les figures Gif et 55 (p. 124 et 116). 


t2. 
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ello pent être regardée comme à peu près égale à 0 (ou 1,100 d'at- 
mosphere). Dans les capillaires placés à une distance moyenne de 
ces deux extréniités, cle sera donc de 12/100 (soit 60 millimètres 
de mercure). Dans un poiut quelconque des artères elle 
sera représentée par un nombre intermédiaire entre 
25;:100 et 12/100, selon la position du point considéré: 
de même dans un puint du cône veineux, par un nombre 


| semblablemeut intermédiaire entre 12/100 et 1:109, Aussi 
| quand ou ouvre un point quelconque du système artériel. 


et surtout près de son origine, on a un jet de sang qui 
s'élève trés haut (jusqu'a 2 mètres), tandis que d’une 
ouverture faite sur les veines, le sang sort en bavant, à 
moins qu'on ne change artificiellement les conditions de 
pression, conne, par exemple, en plaçaut une ligature 
sur les veines (comme lorsqu'on comprime les veines 

| pour pratiquer la saignée du bras). 
jT Ces différences dans la pression latérale qu'exeree le 
sug contre les parois le long desquelles il passe peuvent 
encore mieux s'apprécier en faisant communiquer diffé- 
rents points du systéme circulatoire avec des appareils 
manométriques, qui pour ce Cas 
special prennent le nom lhé- 
modynamomèitres. Le premier 
hémodynamomètre. employé 
par Hales, consistait en un 
Jong tube, que ce physiolo- 
giste introduisait dans un vais- 
seau et où le sang s'elevait à 
une hauteur proportionnelle à 
sa pression(en général 2 in. 50). 
Aujourd'hui cet appareil a été 
Fra. 64, — Hémodynamomètre (ou eare perfectionné et ou se sert d’un 
diomètre) *. inanomètre à mercure dans 
lequel, pour éviter la coagula- 
tion du sang. on sépare ce liquide du mercure par une couche 
d'eau alcaline (solution de carbouale de soude) capable de retarder 

la solidification de la fibrine (fig. 61). 


* Cet instrument sa compose d'un flacon en verre épais et solide. En T, so trouve un 
tube nvee une ouverture ; l'autre extrémité du tube sort du flacon et se courbe en haut. 
de manière à recevoir en n’ untubeen verre (T) gradué; lo fond du flacon et le commen- 
cement du tube gralué sont remplis de mercuro 

Par sa partie supérieure le Naron est fermé par un bouchon contenant un tube li) mi 
se continue avee un lube en inétal e, destiné à entrer dans la vaisseau dans lequel on veut 
mesurer la pression, 


Quand Pinstrument est en artjon, Loute Ja portion supérieurs de l'appareil, Cc£, cat rem- 
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C’est ainsi qu'on a trouvé pour les grosses artèros une pression 
de {j4 d'atmosphère (130 millimètres de mercure dans la carotide 
du chien); pour les artères plus éloignées du cœur, comme l'hu- 
mérale, 4/6 (110 à 120 millimètres de mercure dans la brachiale 
de l'homme), et ainsi de suite. Dans lex veines, on trouve, au contraire, 
des pressions très faibles, comme le font prévoir nos considérations 
schématiques. On n'a pu mesurer directement la 
pression daus les capillaires; nous savons par lo 
raisonnement qu'elle doit être de 12100 d'atino- 
sphère. Cependant le sang ne sort pas par jet dans 
les hémorragies capillaires : c'est qu'ici la marche 
du sang est trés retardée par les frottements 
considérables que ce liquide éprouve contre les 
parois de ces petits tubes; en effet, si on examine 
au microscope la circulation dans les capillaires, 
où voit que toute la partie périphérique du liquide 
en mouvement adhère a la paroi et se meut très 
pen (couche inerte), et que la colonne centrale 
seule se meut, eutraïnant avec elle les éléments Kia. 65 — Vaisseau 
globulaires du sang etsurtout lex globules rouges, capillaire de Ja 

Ces nolions si simples st Ia distribution des Membrane nata- 
s : x 3 : HA toire d'une gre- 
pressions dans le système cireulatoire ont élé ue». 
cependant assez difficiles à acquérir. Poiseuille 
pensa tout d'abord que la pression était la même dans tout l'ap- 
pareil circulatoire, quelle que fut la distance du ventricule au 
point considéré; celte erreur, que le raisonnement pouvait déjà 
faire relever, a été expérimentalement renversée par Marey, qui a 
montré que dans le système vasculaire, du cœur vers les capillaires. 
les pressions se distribuent comme dans le liquide d'un tube qui, d'un 
voté, est librement ouvert, et, de l'autre, communique avec le fond 
d'un vase rempli de liquide à une certaine pression. Poiscuille avait 
encore pensé a priori que la pression générale devait varier chez 
les animaux de volumes différents, ct être en rapport avec leur 
taille. Mais Claude Bernard a montré qu'il n'en est point ainsi, et 
que, par exemple, l'appareil qui suffit pour mesurer la pression 


plie de carbonate de soude pour empécher la congulation du sang. La pression exercée par 
le sang sur la surface du mercure se commurique par l'ouverture T au mercure du tube 
gradué, et l'on mesure ainsi la tension du sang. 

Cet appareil (cardioinètre de Magendie) a sur les inainomètres employés ordinairement 
{appareils de Peiseullle, de Ludwig). l'avantage de traduire exactement lea pulsations car- 
disques, parce que, le increure y remplissant un flacon relativement large, et non un 
simple tube en U, il n'y a pas, à cnaque changement de pression, un déplacement en totalil 
de toute la masse du mercure, ni, par suile, des frottenents considérables qui produisent 
la pert: d'une grande parlie de la force que l'on veut apprécier. 

* r, Courant central des globules rouges ; — l, L, L, couche périphérique du courant san 
guin uù se meuvent plus lentemeut les globules blancs, (Grossis, 280 diamétrea), 
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moyenne où la pression minimum chez un lapin est parfaitement 
suffisant pour mesurer ces mêmes pressions, par exemple, chez un 
“heval. Mais, grâce à l'usage du cardiomètre, il a montré en même 
temps que dans la pression du système artériel il faut distinguer 
deux choses: 1° ce que nous venons d'appeler la pression générale, 
la pression minimum ; 2° Jes oscillations que subit cette pression à 
chaque nouvelle ondée que lance le ventricule. C'est dans l'apprécia- 
tion de ce nouvel élément, de ces masima rythmiques, que l'idée de 
Poiseuille se trouve jusqu'à un certain point confirmée : cette pression 
varie, d'un animal à un autre, en raison d'une foule de conditions. 
parmi lesquelles il faut tenir grand compte de la taille (GI. Bernard)! 


Vitesse. — Ta vitesse et la pression du sang en un point donné 
ne sont nullement en raison directe l'une de l'autre : nous avons vu 
qu'en arrêtant la marche dn sang dans une veine, on augmente la 
pression. Si la pression en un point donné dépend de la distance à 
laquelle ce point est situé des deux extrémités du double cône civ- 
eulatoire, la vitesse, au contraire, dépend de la largeur, de la forme 
de la portion des cônes circulatoires à laquelle appartient ce point. 
Eu d'autres termes, et cela est facile à concevoir, le mouvement du 
sang est d'autant plus rapide que la portion du canal considérée 
présente une moindre lumière. Il est bien évident que nous parlons 
toujours de l’ensemble des canaux réunis sous la forme de double 
voue, Ainsi là où l'appareil circulatoire est très lurge (bases des 
“ones, région des capillaires), le sang doit circuler lentement: 
absolument de même que le courant d'une rivière se ralentit beaucoup 
la où cette rivière s'élargit, par exemple, eu un lac; les capillaires 
forment donc le luc du torrent sanguin. Au contraire, la vitesse 
doit avoir son maximum vers les orifices étroits d'écoulement, c'est- 
à-dire vers le sommet des cones, dans l'aorte et dans les veine caves. 

Ces déductions ont été vérifiées par l'expérience directe. Pour les 
capillaires, on mesure cette vitesse par l'examen microscopique des 
petits vaisseaux de la grenouille, par exemple, ou bien encore eu 
examinant à l'ophtalmoscope les capillaires rétiniens de l'homme, 
capillaires dans lesquels on peut parfaitement suivre les globules 
sanguins ct apprécier le temps qui leur est nécessaire pour parcourir 
une distance déterminée ; on s'est ainsi assuré que la vitesse dans les 
capillaires n’est que de 1/2 à { millimètre par seconde : 0,75 de 
millimètre dans les capillaires de la rétine de l'homme; 0,57 de 
millimètre dans les capillaires de la queue du tètard. Cette vitesse 
est très peu considérable par rapport à celle que nous constaterons 


1 CI. Bernard, Liquide de l'organisme, t. I, 
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dans les gros vaisseaux : c’estqu'ici il faut tenir compte non seulement 
de ce fait que le système capillaire, pris dans son ensemble, repré- 
sente le lac du torrent sanguin, mais encore de ce que ce lac est 
subdivisé en une masse de réseaux très fins, où le frottement fait 
perdre au liquide une grande partie de sa force d'impulsion; l'in- 
fluence de ce frottement, de cette adhérence aux parois capillaires 
est mise dans toute son évidence par les recherches de Poiseuille sur 
l'écoulement des liquides à travers les tubes de petit diamètre ; elles 
se résument par les deux lois suivantes : E 
Les quantités écoulées sont entre elles 
comme la quatrième puissance des dia- 
mètres, elles sont en raison inverse de la 
longueur des tubes. Or, les vaisseaux 
capillaires, vu leur disposition en réseau, 
représentent des tubes très longs, et réunis- 
sent, par suite, toutes les conditions né- 
cessaires pour retarder le cours du sang 
ut prolonger son contact avec les tissus. 
Pour évaluer la vitesse du sang dans 
les gros vaisseaux, on a recours à des 
appareils particuliers: par exemple, on 
substitue à une certaine longueur d'une ar- 
tère de fort calibre un tube de verre rempli d'un liquide alcalin, 
et on détermine le temps qu'il faut au sang pour chasser du tube 
le liquide en question ct, par suite, parcourir Ja longueur connue 
de ce canal artificiel, Cet appareil constitue l'hémodromometre 
{de Volkmann) (fig. 66); il se compose d'un 
tube de verre (A), recourbé en fer à cheval, 
garni à chacune de ses extrémités d'un 
ajutage métallique muni d’un robinet et 
communiquant avec un tube métallique 
droit que l'on enchässe dans les deux bouts 
de l'artère (a, a’). Le tube étant rempli Tja, 67 Hématochomètre 
de la liqueur alcaline et toute communica- de Vierordt. 
tion supprimée avec l'artère (fig. 66, uv 1), 
grâce au jeu des robiucts (à trois voies), de telle sorte que le sang 
suive le canal métallique, on tourne subitement les deux robinets, de 
telle sorte que le sang se trouve forcé ce se dévier pour s'engager 
dans le tube de verre (fig. 66, n° 2), qu'il parcourt, en chassant 
«devant lui la colonne de liquide incolore, pour gagner l'autre bout 
de l'artère. Un appareil tout aussi ingénieux, nommé hématocho- 
mètre (de Vicrordt), consiste en une petite boite transparente 
(fig. 67) que l'on substitue à une partie d'artère: dans cette befte 


Fia. 66, — Hém odromo- 
mètre de Volkmann. 
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ilotte un pendule que le courant dévie d'autant plus qu'il est plus 
rapide ; ou peut, d’après le degré de la déviation, calculer la vitesse 
du sang, On a reconnu par ces expériences que la vitesse du sang 
‘ans la carotide est de 0". 33 par seconde, et de 0™. 44 dans l'aorte 
(en moyenne de Om, 50 à l’origine de l'aorte) : elle est done dans ce 
dernier vaisseau 400 fois plus considérable que dans les capillaires, 
Des résultats semblables ont été obtenus avec lhémodramomènre de 
Chauveau ct hémodromographe de Lortet (fig. 68), qui sont con- 
struits sur le même principe que l'instrument de Vierordt. D'après 
Budge, la vitesse du cours du sang, chez le chien, est de 0", 26 par 
seconde dans la cavotide, et de 0,056 dans la mésentérique. 

On peut encore se demander, considérant la circulation dans son 
ensemble, quelle ext la vitesse générale, apres avoir vu la vitesse du 
sang en des points déterminés, In un mot, combien faut-il de tenips 
à un globule sanguin pour aller du ventricule gauche à l'oreillette 
droite? En moyenne, chaque contraction du cœur lance dans l'aorte 
180 grammes de sang. Comme la masse totale du sang s'élève 
seulement à 5 kilogrammes, il en résulte qu'il faut 25 à 30 pulsa- 
tions cardiaques pour que tout le sang passe par l'organe central, 
de sorte qu'il faut un peu plus de 30 secondes pour qu'un globule 
parti du cœur y soit revenu. Ge résultat donné par le calcul ne pent 
être que très général et très approximatif : ainsi le sang qui va au 
inembre inférieur a un trajet bien plus long à parcourir que cclui 
qui passe dans les artères et veines cardiaques; le temps du voyage 
complet (aller et retour) d'un globule sanguin doit donc varier selon 
les régions où il ext lancé; mais en tout vas, la circulation générale 
doit être très rapide. l'expérience directe en donne la preuve. Déjà 
les phénomènes d'empoisonnement nous éclairent à ce sujet, car 
l'on sait qu'une goutte d'acide prussique, déposée sur la coujonctive, 
fait périr un animal en 8 on 10 secondes, et que l'on trouve le 
poison diffusé dans tout l'organisme. Si le poison est déposé sur un 
point plus éloigné, sur une blessure du pied, par exemple, la mort 
estun peu moins prompte à se produire. parce que le sang met plus 
‘le temps à revenir par les saphènes que par les jugulaires. L'ex- 
périence classique consiste à injecter du eyanure jaune dans le bout 
central de la jugulaire et à recucillir le sang qui s'écoule par le bout 
Périphérique, On voit alors qu'après 8 où 15 secondes le poison 
revient déjà par ce bout, car dès lors le sang qu'on y recueille 
donne la réaction caractéristique du bleu de Prusse (avec un sel 
ferrique). Enfin dans des expériences récentes, CI. Bernard a montré 
que toutes les fois qu’on empoisonne un animal par une injection 
Sons-cutanée (de curare, par exemple), l'action toxique est précédée 
des trois phases suivantes : 4° pénétrotion du poison dans le sang 
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des capillaires avec lesquels le contact est établi; 29 transport par 
le sang de la substance absorbée ; 30 exsudation de la substance et 
action sur les tissus (sur les nerfs, pour le curare)t. L'ensemble de 
ces trois actes dure au plus quatre minutes, dont sept secondes sont 
employées au transport par lequel la substance entraînée dans le 
torrent circulatoire fait le tour complet des deux cercles de la grande 


ct de la petite circulation. 


Dispositions particulières du système circulatoire dans quelques 
organes. — Telles sont les conditions générales de la circulation, 
«de ses pressions, de ses vitesses en différents points. Mais le 
système des cônes que nous avons considérés jusqu'ici n'est pas 
partout aussi simple, ct l'on rencontre dans diverses portions de 
l'appareil circulatoire des dispositions et des conditions purement 
physiques et mécaniques qui modifient la rapidite du cours du sang. 
Parfois un système capillaire particulier se trouve placé sur un 
point du cône artériel ou du cône veineux qu'il interrompt, C'est ce 
que l'on observe dans les vaisseaux artériels du rein, au niveau des 
pelotons vasculaires qui constituent les glomérules de Malpighi. 
Là cette disposition a pour ciffet, en ralentissant le cours du sang. 
d'augmenter la surface de transsudation. Un fait analogue se présente 
dans le système de la veine porte: le sang fourni par le tronc cœlia- 
que et mésentérique aux organes de la digestion est ramené par un 
grand nombre de veines dans un tronc comnMn, la veine porte. 
Mais celle-ci, au lieu Waller se jeter immédiatement dans la veine 
cave, se ramifie d’abord dans le foie, à la manière d’une artère, en 
formant les vaisseaux allérents du foie, les capillaires hépatiques, et 
enfin les vaisseaux cfférents ou veines sus-hépatiques, qui vont se 
jeter dans la veine cave. Tout ce système peut être théoriquement 
représeuté par un cône (fig. 69) partant du tronc aortique (a) et 
figurant les artères intestinales et leurs capillaires; à ce cône artériel 
succède un cône veincux représentant les origines et le tronc de la 
veine porte; mais ce deuxième cône se continue avec un troisième 
disposé comme un cône artériel (où la circulation se fait du sommet 
vers la base) et figurant les ramifications de la veine porte dans le 
foie (cc). Par sa base (capillaires hépatiques), ce cône s'adosse à un 
quatrième cône représentant les veines sus-hépatiques. Ainsi, ans 
ce trajet, le sang parcourt un système de cônes double du système 
général et subit à chaque double base (chaque réseau capillaire 
c'c’ et cc) les ralentissemients que nous avons étudiés. Dans quelle que 
region que ces dispositions se produisent, on donne toujours le nom 
de vaisseau porte à toute partie de l'appareil circulatoire dans lequel 


i Claude Bernard, Physiologie npératoire, Paris, 1879. 
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le sang marche des capillaires d'un organe vers les capillaires d'un 
autre organe. 

De plus les systèmes capillaires, interposés aux séries de cônes 
de l'appareil de la veine porte intestinale, par exemple, ne supportent 
pas les mêmes pressions que 
les capillaires ordinaires. 
Aucun de ces systèmes 
n'étant à égale distance du 
ventricule gauche et de lo 
reillette droite, ne peut avoir 
une pression moyenne entre 
1100 ct 25/100 d'atmo- 
sphère. La pression sera plus ‘0% 
faible dans les capillaires 
hépatiques (fig. 69, 2 c, ci 
puisqu'ils sont plus rappro- 
chés de l'oreillette ; plus forte 
dans les capillaires intestinaux, puisqu'ils sont plus rapprochés 
du ventricule gauche (c’, c’) ; cette derniére condition est très peu fa- 
vorable, comme nous le verrons, à la théorie de l'absorption iutesti- 
nale par simple endosmose. Nous verrons aussi que les systèmes 
vapillaires du rein donnent lieu à des considérations semblables. 


c y 
Fic. 69 — Schéma des doubles cônes d'un 
système porte *. 


B. Propriétés et fonctions des vaisseaus.—Les conditions gené- 
rules de la circulation du sang, de ses pressions et de ses vitesses, con- 
ditions résultant uniquement de la disposition mécanique des canaux 
sanguins, peuvent être modifiées et compliquées par les propriétés 
physiologiques des parois des vaisseaux, artères, capillaires, veines. 

10 Artères. — L'anatomie nous enseigne que les artères se com- 
posent de trois tuniques (fig. 70); de ces trois membranes, celle qui 
intéresse le plus le physiologiste, c’est la tunique moyenne: elle 
contient deux éléments essentiels : du tissu élastique ot du muscle 
(musele lisse, cellules contractiles). Le premier de ces éléments, le 
tissu élastique. domine presque seul au sommet du cône artériel, ct 
l'aorte est presque uniquement formée de membranes jaunes élas- 
tiques; par contre, c'est l'élément musculaire qui est largement 
prédominant à la base du cône, c’est-à-dire dans les parois des 


* La xuperposition des deux schémas montre que les pressions ne sont pas les mémes 
dans les enpillaires d'un système porte ol dans ceux de la circulation générale. 

t Circulation générale. — V, ventriculo; — O. oreillette ; — «, artères; — v, veines ; 
C, capillaires (pression ~ 142). 


2, Un système porte. — V, ventriculo; — O, orvillette : — a, artères: — 6’, c’ premier 
système de capillaires (pression = 4x) : —SP, trone porta : — e, e, deuxieme système de 
capillaires (pression = & : — v, veine. 

Küss et Duvis, Physiol, 13 
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petites artères qui précèdent les capillaires; dans les parties inter- 
médiaires, les tissus élastique et musculaire se partagent la compo 
sition de la tunique moyenne proportionnellement à la distance à 
laquelle le point considéré se trouve de la base et du sommet du 
cône, de sorte qu'une diagonale qui, sur 
un schéma, partage obliquement l'épaisseur 
des parois du cône artériel, représente 
parfaitement la richesse comparée des 
divers points des parois artériclles en tissus 
elastiquect musculaire (fig. 71). 

Les artères sont donc des canaux d'une 
grande élasticité, grâce à la présence du 
tissu musculaire el du tissu jaune. Ce 
seul énoncé nous indique que ces vais- 
seaux doivent avoir une forme naturelle 
à laquelle ils tendent à revenir sans ces o. 
violentés qu'ils sout par la circulation. 
Aussi les artères ne sont-elles pas, comme 
on est porté à le croire, des cylindres creux, 
mais bien des rubans creux à parois aplaties 
et presque en contact. 

En effet. une artère de moyen calibre contient à peu près parti s 
égales de tissu musculaire et de tissu élastique. Si le tissu muscu- 
laire était seul, comme il est disposé en couches circulaires, comme 


Fig. 70, — Artère avec 
ses trois tuniques dis- 
séquées, 


un sphincter, il ne laisserait, en réalisant sa forme naturelle «le, 


repos, pour toute ouverture centrale de l'artère, qu'un point où une 
ligne axiale, indice du canal (fig, 72, A). Mais, d'autre part, le tissu 
élastique tend à maintenir l'artère lægement béante, et lui donnerait 
l'aspect d'un large canal cylindrique, s'il existait seul (B). De cet 
antagonisme continuel entre l’élasticité du muscle et celle du tissu 
élastique, résulte, par une espèce de compromis, une forme inter- 
médiaire entre ces deux formes extrêmes, la forme d’un ruban 
cylindrique aplati (G et micux encore D), ayant pour lumière une 
fente transversale 1. Cette forme naturelle ext sans cesse violentée 
par la masse du sang que le ventricule lance à chaque systole dans 
l'arbre artériel: aussi les artères pleines de sang ont-elles un canal 
cylindrique; mais on sait aussi qu'elles peuvent changer de forme 
selon la plus ou moins grande quantité de sang qui leur est eu- 
voyée. Quand une hémorragie considérable a lieu, elles réalisent 
leur forme naturelle rubanée ; après la mort, elles la réalisent aussi, 

{ V. onis Oger, Considérations physiologiques sur la forme naturelle 


el la forme apparente de quelques organes, et en particulier sur la forme 
apparente des artères, Thèse de Strasbourg, 1870, n° 283. 
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en expulsant tout leur contenu vers les capillaires et les veines; 
aussi les artères du cadavre sont-elles vides et rubanées. Il fant 
ajouter cependant qu'elles ne conservent cette forme sur le cadavre 
que tant que l'air n’a pas pénétré dans leur intérieur; dès qu'on 
fait une ouverture à leur paroi, elles aspirent l'air ct prennent 


c 


Fic. 72. — l'orme naturelle 


Fic. Fi. — Cône artériel: compositio. 
des artères **, 


des parois arlériellcs*, 


l'aspect de cylindres creux. Ge fait est facile à expliquer: après le 
dernier battement du cœur’, les artères encore vivantes ont, eu expul- 
sant leur contenu vers les veines, réalisé leur forme naturelle de 
ruban creux aplati, forme due au couflit du tissu musculaire et du 
tissu élastique ; mais bientôt le tissu musculaire perd ses propriétés: 
dès lors, au point de vue physiologique, l'artère n'est plus composée 
que du tissu élastique, ct la forme naturelle de l'artère du cadavre 
est désormais celle d'un cylindre creux ; toutefois la pression ato- 
sphérique ne lui permet pas de se dilater ct de réaliser cette forme, 
qu’elle ne peut prendre complètement que quand une incision laisse 
l'air s'introduire dans sa cavité. 

Ainsi les artères sont pendant la vie dans un état de tension per- 
manente; c’est ce qui constitue leur tonicité, tonicité comparable à 
celle que nous avons étudiée dans les sphincters, dans les muscles 
en généralt, Grâce à cel état, grace à l'élasticité considérable qui 


1 Ces considérations sur la forme naturelle et la forme apparente d'un 
organe, d'un tissu simple ou composé de plusieurs éléments, sont du plus 
haut intérêt en physiologie générale, et apportent parfois uneclartéinattendiue 


* Proportion dans laquelle l'élément élastique et l'élément musculaire entrent dans la 
composition de la paroi du cône depuis le sommet (At), jusqu'à la ba e C, C); — 1, 4 él 
ment musculaire ; — 2, élément élastique. 

+2 Éléments qui déterminent la forme naturelle des artères : À, aspect de la coupe d'un: 
artère qui ne serait composée que de tissu musculaire; — I, coupe d'une artèro qui ne 
serait cnposie que de tlssu élastique; — C, D, coupe d'une artère, montrant sa forme réelle, 
rubanée, telle qu'elle résulte physiolagiquement de ln lutte des deux éléments, élnatique et 
musvulaire. 
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cu résulte, les artères ne servent pas sinplement à conduire le sang ; 
elles transforment la circulation et changent le jet intermittent du 
cœur en un jet continu. Dans les artères considérables et voisines 
du cœur, le jet est encore intermittent ; mais à mesure qu'on 
s'avance dans l'arbre artériel. on le voit devenir continu. En etlet, 
déduisant du débit de l'artère carotide celui de l'origine de l'aorte, 
on a pu calculer que ‘chaque ondée sanguine est d'environ 
{80 grammes «le sang. Cette quantité est énorme et il doit en résulter 
une forte dilatation de l'aorte: ses parois réagissent à leur tour sur 
le sang, le chassent vers le cône artériel. où. par une série de dika- 
tations et de retours successifs de inoins en moins sensibles, le cours 
saccadé du sang vers le sommet du cône devient à peu près régue- 
lier vers la région des capillaires (base du cône). 

L'élasticité artérielle, en changeant le mouvement intermittent 
du sang en un mouvement continu, soulage beaucoup les efforts du 
cœur. ou, en d'autres termes, reud plus efficaces ses contractions. 
Eu eliet, Marey a démontré que ponr un écoulement constant, pro- 
(duit sous une même pression, les quantités de liquide écoulé dans 
nu temps donné sont les mêmes lorsque le liquide sort par un tube 
rigide où par un tube élastique ; mais il wen est plus de même pour 
nn écoulement intermittent : dans ce cas le débit pour une même 
pression est beancoup plus considérable par un tuhe élastique que 
par uu tube rigide Le cœur, à égalité de force dans ses contrac- 
tions, produit done une cireulation beaucoup plus active eu lançant 
son contenu dans des vaisseaux élastiques que dans des vaisseaux 
rigides, En d'autres termes, si Jes artères cessaient d'être élastiques, 


à l'explication de certains phénomènes, Si par deux traits de scie porlés en 
arrière sur toute la longueur des lames vertébrales, on sépare la série des 
apophyses épineuses et des lames d'avec la série des masses articulaires; si 
après cette séparation on juxtapose les deux moitiés verticales de la colonne 
pour comparer leurs longueurs, on constate que la moitié postérieure s'est 
racsourcie d'una quantité très notable, Je raccourcissement correspond 
presque à la hauteur de trois vertèbres de taille moyenne, Evidemment les 
ligaments jaunes doivent seuls être accusés de ce raccourcissement i ces 
ligaments, sur une colonne vertébrale intacte, sont violentés par l'écartement 
et la rigidité des lames sur lesquelles ils sont étendus ; ils.ne peuvent réa- 
liser leur forme naturelle, à laquelle on ne les voit revenir que par la sup- 
pression de cette force antagoniste, 

Nous verrons que la forme naturelle du poumon vivant differe de la forme 
naturelle du poumon sur le cadavre; que jamais dans l'organisme vivant et 
normal la première n'est réalisée! cette étude nous permettra de comprendre 
très simplement le mécanisme de l'expiration. 

On doit entendre par forme naturelle, soit d'un tissu, soil d'un organe, 
la forme qui est propre à ce tissu ou à cet organe, indépendamment de 
toutes les influences étrangères plus ou moins constantes qui tendent à le 
miolenter. 
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le cœur devrait augmenter l'énergie de ses contractions pour pro- 
duire les mêmes effets de circulation. C'est ce que l'on observe du 
resle dans l’athérome ; dans celle affection, les artères s'incrustenl 
de sels calcaires et deviennent rigides. Aussi voit-on le cœur shy- 
pertrophier pour parvenir à produire, sans le secours de l'élasticité 
artérielle, le même travail que précédemment. L'élasticité artérielle, 
mise en jeu à chaque systole ventriculaire, emmagasine, puis restitue. 
lors de la diastole, une certaine quantité de force qui, dans un tube 
rigide, est dépensée dans les frottements (V. plus loin: Dicrotismé). 

Quant au tissu musculaire, par son abondance an niveau des 
petites artères, nous verrons qu'il a pour but, sous l'influence dex 
nerfs (V. vaso-moteurx), de modifier les circulations locales par la 
contraction (anémie) ou la dilatation (hyperémie, rougeur) des 
petits vaisseaux. 

Du pouls. — I ya done au sommet du còne artériel, à chaque 
systole du ventricule, une augmentation brusque de pression, wi 
choc, et par suite une onde très sensible, qui se sent encore dans 
les artères moyennes et disparaît vers les capillaires. C'est pourquei, 
lorsqu'on applique la pulpe d’un doigt au niveau d’une artère super- 
ficielle et telle qu'elle puisse être légèrement comprhnée contre un 
plan osseux (art. radiale à l'extrémité inférieure du radius : faciale 
au niveau du maxillaire inféreur ; pédieuse an niveau de la partie 
antérieure du tarse), on constate des changements rythmiques 
lans la consistance que présente cette artère: le doigt reçoit lim- 
pression de soulèvements, de battements réguliers, auxquels on a 
donné le nom de pulsation artérielle, de pouls artériel, ou sim- 
plement de pouls. Ces manifestations de la pulsation artérielle 
résultent des changements qui surviennent dans la pression ou 
tension artérielle; ces changentents sont produits par les mouve- 
ments du cœur, qui, à chaque systole ventriculaire, lance dans 
l'arbre artériel une masse de sang égale à environ {80 ou 
200 grammes ; et, eu effet, le pouls artériel est sensiblement syn- 
chrone avec la contraction des ventricules, c’est-à-dire avee le choc 
précordial, signe extérieur de cette contraction, La seusation de 
hoc, éprouvée par le doigt qui déprime une artère, tient au dur 
cissemoent subit de celle-ci, lorsqu'une oudée sanguine, poussée par 
le ventricule dans le système artériel, vient augmenter subitement 
la tension du saug dans ce système. À ce moment, l'artère, qui est 
élastique, se laisse dilater par cette augmentation de pression: on 
peut dire encore que la pulsation perçue par le doigt, le pouls, est 
la manifestation de la diastole artérielle. 

Quelque simple et évident que paraisse le fait sus-indiqué, à savoir 
que le pouls çorrespond à la systole ventriculaire et qu’il est produit 
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par l'augmentation de pression dans les artères, la confusion sur la 
nature même du phénomène pulsatif serait trop facile si l'on n'avait 
soin de hien préciser les rapports exacts entre les trois facteurs que 
nous avons mentionnés: sensation de soulévement ou de diastole perçue 
par le doigt; augmentation de la pression sanguine ou tension arté- 
vielle, et arrivée dans l'arhre artérielle du sang chassé par le ventri- 
cule, C'est cette nouvelle masse de sang qui, venant s'ajouter à celle 
qui était déjà contenue dans les artéres, et la poussant devant elle, 
augmente la teusionsvasrulaire et produit la diastole arterielle; mais 
ce n'est pas à dire qu'en percévant la dlastole artérielle le doigt 
assiste pour ainsi dire au passage dans l'arlère en question du saug 
que vient de lui envoyer le ventricule ; il perçoit seulement le choc 
que le sang sorli du ventricule a transmis successivement aux colonnes 
de liquide placées nu devant de lui; ce n'est pas l'ondée veutriculaire 
qui passe sous le doigt au moment du pouls, c'est l'onde qu'elle a 
produile dans la colonne sanguine, qui soulève la paroi artérielle et 
devient perceptiple. I sera facile de comprendre celte distinction en 
invoquant un certain nombre de faits élémentaires plus ou moins 
familiers au médecin, 10 Quant une grosse artère (la crurale, par 
esemple) vient d'être liée dans le moignon d'une cuisse amputée, on 
voit encore ce bout de vaisseau, terminé en cul-de-sac, se soulever À 
chaque contraction cardiaqne; cependant le sang n'y circule plus à 
proprement parler, il le remplit seulement et il le remplit sous des 
pressions variables, c'est-à-dire avec augmentation brusque de pres- 
sion À chaque syslole ventriculaire, avec diminulion de pression dans 
l'intervalle de ces systoles, puisque le sang s'échappe alors par les 
culla'érales qui naissent en arriére de la ligature; ces soulévemeuts 
du bout de l'artère liée ne sont autre chose que le pouls devenu ici 
sensible à la vue; 20 il esl un petit appareil de physique destiné à 
montrer les effets de l'élastivilé des corps solides el qui consisle en 
une série de billes d'ivoire suspendues par des fils À une régle horizon- 
tale, de manière à ce qu'elles soient en contael ef forment elles-mêmes 
une rangée linéaire horizontale, Quand à une des extrémités de cette 
série on écarte une de ces hilles pour la laisser brusquement retomber 
sur celle qui suil, celle-ci, non plus que la iroisième, ni la quatrième, 
ne se déplacent; la dernière seulement, celle qui est à l'extrémité de 
la série, s'écarte de celle qui la précéde ; c'est que le choc s'est trans- 
mis, de molécule à molécule, d'une bille à l'autre, sims déplacement 
des billes jusqu'au niveau de la dernière, qui, étant lihre, s'est trouvée 
dans les conditions suffisantes pour que le choc se Iradnise par un 
mouvement: ainsi le choc s'est transmis intlépendamment du mouve- 
ment. De même le choc produit par la systole cardiaque se transmet 
de proche en proche au contenu des artères, mais la propagation de 
ce choc est chose distincte du mouvement du sang, quoique (le fait ce 
mouvement ait, comme précédemment, ce choc ou celte augmentation 
de pression pour cause mécanique, 

Ces deux exemples peuvent déjà faire comprendre qu'il ne faudra pas 
confondre la force du pouls avec l'énergie de la circulation, la vitesse 
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di pouls avec la vitesse de la circulation: la circulation consiste dauns 
le déplacement du sang; le pouls, qui se transmet du cœur aux artères, 
consiste dans la progression d'un choc, d'une oscillation qui se propage 
d'une tranche de la colonne sanguine à une autre tranche, alors même 
que cette colonne est immobile, et, en tout cas, indépendamment iles 
mouvements ide cette colonne. Lorsque le chirurgien, pour s'assurer de 
la nature liquide du contenu d'une tumeur, produit ce qu'on appelle la 
fluctuation, il applique d'un côté de la tumeur Ja pulpe des doigts de 
la main gauche, tandis que de la main droite il produit un choc brusque 
sur le côté opposé de la tumeur; ce choc est transmis, par le liquide. 
sans déplacement reel de celui-ci, jusqu'au niveau des couches sous- 
jacentes à la main gauche qui le perçoit comme un léger soulévement. 
Cette flucluation ainsi produite, et qui n'est qu'une forme peu diffé- 
rente de l'expérience sus-indiquée avec des billes d'ivoire, cette fluctua- 
lion est un phénomène identique à celui du pouls: ici la main droite 
représente la colonne sanguine qui transmel le choc cardiaque indé- 
pendamment du mouvement de la circulation. 

Le pouls, qui traduit l'augmentation de pression artérielle, est donc 
une oscillation qui se propage : les comparaisons qui précédent per- 
mettent de le comprendre; il sagit maintenant de le prouver, c'est-à- 
dire de démontrer que la vilesse de propagation de cette oscillation 
est completement différente, indépendante de la vitesse de la circula- 
tion. Rappelons d'abord la comparaison qu'a faite Weber entre les 
ondes pulsatiles et les ondes formées à la surface de l'eau par la chute 
«l'un corps. Quand un corps tombe dans une masse liquide, il détermine 
des ondes, visibles à l'ail sous la forme des soulèvements désignés 
vulgairement sous le nom de vagues, qu'on voil progesser en s’éloi- 
gnant du point où le corps est tombé; ces vagues ne sont nullement 
vonstituées par les portions liquides qui ont été mises en contact avec 
lə corps en question el qui se seraient déplacées ; elles sont constituées 
non par un déplacement de la matière même, mais par un mouvement 
se propageant à lravers les molécules (unda non est materia progre- 
diens, sed forma materiæ progrediens). Si le corps tombe dans un 
liquide en mouvement, les ondes qu’il y produira se propageront indé- 
pendamment du mouvement du liquide ; de même l'onde pulsatile pro- 
duile dans la colonne sanguine se propage du centre à la périphérie. 
indépendamment du mouvement du sang. Nous avons dit précédem- 
ment que le pouls était synchrone an choc cardiaque, à la systole 
ventriculaire ; c'est une indication qui répond à la constatation grossière 
que nous pouvons faire à l'aide de nos sens, en dehors de l'usage des 
appareils de précision: l'oreille appliquée à la région précordiale, et 
le doigt qui déprime l'artére, nous donnent deux sensations qui parais- 
sent simultanées, mais qui, en réalité, ne le sont pas et ne sauraient 
l'être; en effet, comme loute onde qui progresse dans un liquide, le 
pouls ne saurait se présenter simultanément dans tout le systéme arté- 
riel; il doit se montrer plus tard dans les artères éloignées du cœur 
que dans les plus voisines, c'est-à-dire progresser du cœur vers les 
capillaires avec une vitesse telle que le retard du pouls radial sur le 
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choc cardiaque échappe à nos sens, mais ne saurait échapper aux 
recherches failes avec des appareils de précision, C'est ce qu'ont 
démontré les expériences de Gzermak; il a prouvé par des recherches 
trés exacles (sphÿgmographe à miroir), que tandis que le mouvement 
du sang diminue de vitesse à mesure qu'on se rapproche des capillaires 
(V. plus haut, p. 212), la vitesse de propagation de l'onde pulsative 
va, au contraire, en augmentant du centre à la périphérie, qu'elle est 
plus considérable chez les vieillards et les adultes que chez les enfants, 
résultats qui montrent bien qu'il ne faut pas confondre, nous l’avons 
déja démontré, le pouls, sa vitesse, sa forme, avec la vitesse du sang 
et l'activité de sa circulation. Onimus a particulièrement insisié sur 
ces caractères de l'onde pulsative. 

On peut par l'expérience constater directement les ondes de la 
colonne sauguine en mettant un manomètre en communication avec 
le vaisseau; on constate alors facilement des soulècements ct des 
abaissements successifs. On a essaye 
de fixer ces ondulations au moyen du 
kymographion de Ludwig (fig. 73). 
qui n'est qu'une modification de l’hé- 
mnodynamométi'e que nous avons étudié 
plus haut, A la surface de la colonne 
nereurielle du manomètre (en «fig. 73) 
se trouve un petit flotteur portant à sa 
face supérieure une tige verticale b ar- 
ticulée avec une seconde tige horizon- 
tale c, munie d'une pointe qui touche 

Fic, 73. — Kymographion. un cylindre tournant noirci au noir 

de fumée (d, d'). Si ce cylindre était 
immobile, le stylet traccrait des lignes verticales; mais comme il 
tourne régulièrement, il en résulte que le stylet trace des ondu- 
lations qui, selon qu'elles sont à convexité supérieure ou infe- 
rieure, sont dites positives ou négatives; elles correspondent, les 
premières aux systoles vontriculaires, les secondes au repos du cœur. 

Le sphygmographe de Marey, applicable à l'artère radiale ce 
l'homme, donne des résultats semblables : c'est un appareil enre- 
yistreur (V. fig. 74 et 75 et leur explication}, qui note lex impul- 
sious que lui imprime l'artère, grâce à un petit levier qui appuie 
sur cette artère, comme y appuie le doigt du médecin qui explore 
le pouls. D’après la longueur de chacune de ces ondes on peut établir 
la durée comparative de la systole et de la diastole. On constate 
ainsi toutes les modifications de la circulation (fix. 76). 


On a pu ainsi montrer que le dierotisme du pouls, manifestement 
sensihle au toucher dans cerlaines maladies, n'est qu'une exagération 
d'un dicrotisme que l'oude sanguine présente toujours normalement. 
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Ce dicrolisme consiste en un pelit soulèvement qui interrompt la 
ligne de descente du tracé (fig. 76, en d), c'est comme une seconde 
pulsation qui se produit après la premiére. Les recherches de Marey, 
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de Vtvenot , de Duchek, ont élucidé le mécanisme de ce phénomène : 
on l'attribuait d’abord à une onde en retour produite soil par l'abais- 
sement des valvuves sigmoides, soit par le reflux d'nne pulsation qui 
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se réfléchit à la terminaison de l'aorte sur l'éperun qui résulte de sa 
bifurcation en deux ilinques. Tout démontre aujourd'hui que le dicro- 
tisme est dû à l'élasticilé de l'artére, qui, distendue par la systole 
ventriculaire, revient à son volume primitif (systole artérielle). La 
pelite ascension qui interrompt la ligne de descente (ñg. 76, d’) nous 
marque précisément le moment où, comme nous le disions plus haut. 


Fic. 76, — Tracé sphygmographique du pouls normal, 


l'élasticité artérielle restitue à l'ondée sanguine la force qu'elle avail 
emmagasinée, el qui se serait perdue, dépensée en frotiements dans 
un tube rigide (V. plus haut. p. 221). Le sphygmographe a encore 
permis d'étudier nombre d'autres particularités de la circulation: par 
exemple, dans les grandes inspirations les ondes négatives augmentent 
tandis qu'elles diminuent dans les fortes pressions du thorax coïnci- 
dant avec une expiration énergique ; alors les ondes positives augmen- 
ent (V, Respiration). On a cru remarquer que dans cerlaines cir- 
constances le pouls droit était plus ou moins rapide que le pouls 
gauche: c'est ce qu'on appelle le pouls différent ; mais ce sont là 
des faits résultant d'observations erronnées; ees pouls différents ne 
sont que le résultat de contractions rythmiques accidentelles des 
musclos satellites des artéres, dn coraco-brachial, par exemple, s'il 
s'agit du pouls radial 1. 

La fréquence du pouls (nombre des hattements du cœur) varie 
avec l'âge: on on compte par minute 140 à 480 chez le nouveau- 
né; 400 à 115 chez l'enfant d'un an; 90 à 100, puis 80 à 85 dans 
l'enfance et jusqu'à l'âge de quatorze ans: 70 à 75 chez l'adulte : 
chez le vieillard, le pouls, loin de se ralentir, prend de la fréquence. 
Le nombre iles battements est plus grand après le repas et surtout 
après les exercices corporels, plus grand chez les femmes que chez 
les hommes. 


Contractilité des artères. — Outre ces propriétés élastiques dues 
au muscle et au tissu jaune, ct grâce auxquelles les artères régula- 
visent la circulation générale, ces vaisseaux peuvent encore, par la 
“ontraction de leurs muscles lisses, modifier activement leur calibre 
ot par cela même la circulation. Comme le musele abonde vers les 
petits vaisseaux (V. fig.71, schématique), ce sont surtout les circu- 
lations locales qui sont ainsi modifiées, ainsi que nous l’avons som- 
mairemeut indiqué plus haut (V, p. 221); ces variations de diamètre 
sont peu sensible sur les artères volumineuses. Eu général, les ar- 


1 YV. Lorain, Étude de médecine clinique. Du Pouls; 4870, in-5', 
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térivles se coutractent plus ou moins bieu selon qu'elles sont plus ou 
moins bien nourries. Ces propriétés contractiles sont utilisées eu 
chirurgie, et les hémostatiques que l’on emploie sont utiles nou 
seulement parce qu'ils 
coagulent le sang, maix 
euvore parce qu'ils exci- 
tent la contraction des 
artérioles et diminuent 
ainsi leur calibre ; le froid 
est surtout apte à amener 
ces contractions, ainsi 
qu'on peut le vérifier sur 
le mésentère de la gre- 
nouille (expérience de 
Schwann); les artérioles 
diminuent dans cette 
circonstance des 6/7 de 
leur largeur (fig. 77). A 
l'état normal, le muscle 
artériel est tantôt con- 
tracté, tantôt relâché: 
mais touten tenant compte 
des variations de calibre 
et des modifications de la 
circulation qui en résul- 
tent, on ne peut y voir. 
du moins chez les ani- 
inaux supérieurs, des 
contractions rytluniquex 
capables d'aider celles 
du cœur. Le muscle ar- 
tériel ne prend aucune 
part aux pulsations; il 
est purement passif dans 
ce phénomène, ainsi que 
nous l'avons indiqué plus 
haut. Fic. 77. — Contractions des petites artères *. 
20 Capillaires. — Tics 
capillaires sont des vaisseaux de trés petit calibre: dans les plus 
petits, la lumière est à peine suffisaute pour laisser passer un glu- 
bule sanguin; ces diftérences de calibre varient selon‘les régions. 


* Contractions irrégulières des pelits vaiseaux de la membrane nataloire d'une grenquiile. 
La contraction a été provoquée par une irritation (Wharton Jones). 
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Dans la peau, les capillaires sont gros relativement à ceux du 
poumon ou du cerveau : aussi, vu la largeur des capillaires des 
doigts, réussit-on facilement à injecter par les artères les origines 
des veines du pied ou de la main. 

Les capillaires sont formés en général par des parois propres 
d'une structure très simple ; le tissu en est amorphe en apparence, 
avec des noyaux ; mais il est reconnu aujourd’hui que cette pré- 
tendue membrane amorphe est constituée en réalité par de véri- 
tables cellules (Auerbach et Éberth) épithéliales, constituées par du 
protoplasma plus ou moins granuleux et réunies par un ciment 
intercellulaire amorphe{; cctte couche de cellules se continue avee 
celle qui tapisse la surface interne des artères ct des veines (endo- 
thélium vasculaire). 

D'après ce que nous avons déjà vu, nous savons que d'ordinaire 
la circulation est continue danus les capillaires, et que l'onde car- 
diaque ne s’y fait sentir que dans des circonstances exccptionuelles, 
Nous avons également étudié et expliqué la présence de ce qu'on 
appelle la couche inerte (V. plus baut, p. 214). 


Les capillaires, tels que nous venons de les envisager, forment une 
porlion parfaitement définie du système circulatoire, et leurs propriétés 
physiologigues sont parfaitement distinctes (le celles des artères et des 
veines: nous pouvons, en effet, n'appeler capillaires, avec Kölliker et 
C. Morel ?, que ces pelits vaisseaux qui, sans aucun artifice de prépa- 
ration, se montrent comme des tubes de substance amorphe, dans 
lesquels sont enchüssés des noyaux ovales et qui, en réalité, sont 
formés de cellules distinctes, comme le montrent les imprégnations par 
le nitrate d'argent, Mais quelques histologistes, et surlout Henle et 
Charles Robin, comprennent sous celte dénomination et les capillaires 
proprement dits et les plus fines ramifications des ariérioles et des 
veinules, C'est ainsi que Ch, Robin divise les capillaires en trois variétés: 
le capillaires proprement dits, caractérisés par l'existence d'une seule 
tunique homogène avec noyaux, et larges de- 0,007 de millmétre 
(diamètre du globule sanguin) à 0,030 de millimétres 20 capillaires 
de lu deuxième variété, de 0,030 à 0,070 de millimètre de largeur, 
pourvus d'une double paroi, dont l'interne est la continuation de la 
précédente, et l'externe est formée de fibres cellules contractiles 
disposées circulairement: 3° capillaires de la troisième variété, 
larges de 0,60 à 0,140 et offrant de plus que les précédents une troisième 
tunique externe, formée de tissu couneclif. C'est qu'en elfet, entre les 
artéres ou les veines et les capillaires proprement dils, se trouvent des 
vaisseaux de transition formés par des capillaires revêtus d'une seconde 


4 V. Ch. Rouget, Memoire sur le développement, la slruclure et les pro- 
priétés physiologiques des capillaires. (Archiv. de physiol., 1873, n° 6.) 

$C. Morel, Tritó d'histoloyie humaine, normale ẹt pathologique, Pa. 
ris, 1377), 
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enveloppe dite luuique advenlice. 1! est difficile de refuser à ces pelits 
vaisseaux ie nom de capillaires. 

On ne peul donc plus considérer les capillaires comme résultant de 
la fusion bout à bout de cellules dont la cavité deviendrait la lumière, 
et la membrane deviendrait la paroi du capillaire. Cette manière de 
concevoir le développement des capillaires, indiquée d'abord par 
Schwann et Kölliker, d'après leurs recherches sur la queue de jeunes 
têlards, et que semblaient confirmer les expériences de Balbiani sur 
la cicatrisation et la soudure de ces mêmes animaux, ne peut plus se 
maintenir devant le fait de l'existence d'un endothélium dans la cavité 
du capillaire ; dès lors, il faut considérer cette cavité comme un espace 
non plus iatracelluluire, mais bien intercellulaire. 


Pour bien comprendre le ròle des capillaires dans la mécanique 
de la cireulation, il faut tenir compte de ces connaissances acquises 
sur la structure des capillaires. Sans doute, les vrais capillaires ne 
sont pas contractiles, leur structure ne permet pas de leur attribuer 
cette propriété, et tous les phénomènes de dilatation ou de resser- 
rement quou y observe sont purement passifs et résultent de phé- 
nomènes semblables dont les artérioles ou les veinules sont le siège 
actif. Les anciens physiologistes faisaient, avec Bichat, volontiers 
jouer un rôle actif aux capillaires, qu'ils croyaient très contractiles 
et qu'ils considéraient comme un cœur périphérique; la capsule de 
Glisson, tissu fibreux qui entoure les réseaux vasculaires du foie, 
était pour eux un de ces organes d’impulsion périphérique destinés 
a aider l'action du cœur. Après l'étude que nous avons faite de la 
circulation, il est aisé de voir que la contraction des capillaires, de 
ces prétendus cœurs accessoires, serait plutòt un obstacle qu'un 
adjuvant à la marche du sang. On donnait comme preuve de la 
contraction rythmique des capillaires les pulsations que l'on ressent 
dans un tissu enflammé (par exemple, dans le panaris), mais nous 
avons déjà expliqué ce fait par une dilatation paralytique des petites 
artères (p. 221). Nous avons vu de même que les agents hémosta- 
liques agissent en amenant la contraction non des capillaires, mais 
iles petits vaisseaux artéricls. 

Mais si les capillaires ne sont pas contractiles à la manière des 
artérioles ou de l'organe central de la circulation, il faut cependant 
ue pas oublier ue les parois de ces petits vaisseaux sont composées 
de globules qui ont, en partie, conservé les propriétés du globule 
vivant; que ces cellules peuvent chauger de forme et modifier ainsi 
plus ou moins la lumière du vaisseau{. C'est dans ce sens qu'il faut 


! Ge sont peut-être aussi ces notions sur la véritable struclure des capil- 
laires qui permettront de s'expliquer les phénomènes de diapédèse, si toute- 
fois la réalité de ces phénomènes est bien confirmée, Un appelle diapédése 
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vompreudre l'expression de contractilit des capillaires, employée 
récemment par les physiologistes allemands, par Stricker, par 
exemple. Cet auteur dit avoir observé que les parois capillaires des 
tétards jouissent d'une contractilité qui se manifeste par des rétré- 
cissements ct des élargissements successifs, et il pense être autorisé 
à attribuer la même propriété aux capillaires des animaux complè- 
tement développés. 

Les capillaires représentent la partie de l'appareil de la circu- 
laiion dans laquelle a lieu l'échange des matériaux, soit avec lex 
organes, soit aussi (dans les poumons, par exemple) avec les 
iilieux ambiants. C’est au niveau des capillaires que le physiolo- 
giste, dans ses expériences, doit porter toute son attention, car, 
parni les diverses parties de l'appareil cireulatoire, le système 
capillaire seul présente des rapports immédiats avec les éléments 
des tissus, seul il nous amène à assister aux phénomènes intimes 
de la vie des cellules: « Les gros vaisseaux, les artères, les veines 
ne sont que les rues qui nous permettent de parcourir une ville; 
mais avec les capillaires, nous pénétrons dans les maisons, où nous 
pouvons observer directement la vie, les occupations, les mœurs 
des habitants. 

« Ainsi quand on introduit une substance toxique ou mnédicamen- 
teuse dans l'arbre circulatoire, cette substance restera sans cffet tant 
qu'elle ne cireulera que dans les veines ou les artères: celle ne com- 
mencera à manifester son action que lorsqu'elle arrivera dans les 


la sortie des globules hlancs à travers les parois des petits vaissenux, sortie 
dont plusieurs observateurs auraient été témoins, et que nombre de paiho- 
logistes admettent comme l'une des sources de la suppuration. Nous avons 
vu que les globules blancs du sang at les globules du pus étaient identiques; 
ainsi, du reste, que les globules de la lymphe. On avait donc émis l'hypathése 
que les globules du pus n'étaient que des globules blancs du sang sortis des 
vaisseaux. Dans ses recherches sur l'inflaimmation de la cornée et du mésen- 
tère de la granaille, Cohnheim (1869) aurait expérimentalement vérifié cetto 
hypothèse, et aurait assisté À la diapédèse des globules hlanes; Ilayem a 
fait les mômes observations et constaté de plus la diapédèse des globules 
rouges, surtout sous l'influenee d'un excès de pression produit par la liga- 
ture des veines. Cette question de physiologie pathologique est trop impor- 
tante pour que nous puissions nous dispenser de l'indiquer ici; mais nous 
devons ajouter qu’il s’en fant de beaucoup que les auteurs soient fixés 4 cet 
égard. La diapédèse compte aujourd’hui de nombreux partisans dans les 
#coles françaises : rejetés par Ch. Robin, elle est admise par Vulpian et 
Charcot; nous devons ajouter que, dansunesérie d'expériences personnelles, 
nous n'avons pu constater la sortie des globules blancs que dans des cirron- 
stances exceptionnelles, et alors que la suppuration, déjà très avancée, avait 
ramené les parois vasculaires À l'état embryonnaire (V. Mathias Duvai et 
Straus. Archiv, de physiol., 1878; et M. Duval, Precis de fechniuue microg- 
copique, Paris, 1878, P- 261,1 
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capillaires, et dans les capillaires baignant les éléments anatomi- 
ques sur lesquels elle agit spécialement. les capillaires des masses 
nerveuses grises centrales, par exemple, pour la strychnine, les 
capillaires du muscle ou des terminaisons périphériques des nerfs 
moteurs pour le curare, ete. !. » 


D'après quelques auteurs, les capillaires ne seraient pas la seule 
voie de passage des arléres aux veines: d'après les recherches de 
Sucquet et de Péan, la communication du cône artériel avec le cône 
veineux se ferait parfois sans l'intermédiaire de capillaires, à l'aide de 
peliis vaisseaux intermédiaires visibles à l'œil nu, et très riches en 
eléments musculaires; ces vaisseaux se contracferaient à certains 
moments, tandis que, dans d’autres circonstances, ils laisseraient, par 
leur dilatation, un passage trés facile au sang artériel, qui irait direc- 
tement se jeter dans les veines, la circulation capillaire étant réduite à 
son minimum: de là le nom de circulation dérivative. Celle dispo- 
sition, que tous les anatomistes sont loin d'admettre jusqu'à ce jour 
{niée par Vulpian),se rencontrerait plus spécialement, d'après Sucquet ?, 
vers l'ex(rémilé unguéale des doigts et des orteils, à la partie antérieure 
du genou et postérieure du coude, dans la peau des lèvres, des joues, du 
nez, (les paupiéres, dans la muqueuse des fosses nasales et de la langne. 


30 Veines, — Tes veines ont à pou près la même structure que 

les artères; elles s'en distinguent cependant en ce qu'elles contiennent 
beaucoup moins de tissu élastique, de sorte qu'elles n'ont aucune 
tendance à rester béantes, même sur le cadavre, lorsque le sang 
s'en est écoulé. 
7 Par contre, ces vaisseaux sont très conlractiles ; mais l'élément 
musculaire y est ivrégulièrement distribué. Leurs contractions sont 
trés faciles à constater : on peut, par exemple, voir les veines de la 
main se contracter et se dégonfler sous l'influence de l'immersion 
dans l'eau froide: un choc brusque, une légère percussion sur une 
veine sous-cutance, y produisent aussitôt une contraction à laquelle 
succède bientôt une paralysie amenant la dilatation du vaisseau, et 
l'ou voit parfois ces deux phénomènes se reproduire par saccades 
successives et irrégulières. Ces contractions des veines favorisent la 
circulation, mais elles n'ont jamais un rythme intermittent et ré- 
gulier; il n’y a pas réellement systole ct diastole proprement dites. 
La contraction a pour eliet de diminuer le calibre du vaisseau et de 
chasser le liquide sanguin toujours dans le même sens, vu la pré- 
sence des valvules dont nous parlerons dans un instant. 

Grâce à l'élasticité des éléments musculaires qui composent leurs 


1 Cl. Bernard, l’hysiologie opératoire, Leçons sur les capillaires, 1879. 
* Sucquet, Circulation du sang. D'une circulation derivative dans les 
membres ef dans la tête de l'homme, Paris, 1862. 


232 SANG ET CIRCULATION 


parois, les veines sont très dilatables, et on peut dire qu'une de 
leurs fonctions principales est de se prêter à un facile écoulement 
du sang des capillaires. Nous voyons donc déjà les veines, outre le 
role de conducteur, prendre de plus celui de réservoir, rôle qui se 
trouve réalisé à son plus haut degré au sommet du cône veineux. 
daus l'oreillette. Dans ce Dnt, les veines sont parfois développées 
en plexus, disposition qui a pour effet d'augmenter la capacité de 
leur ensemble; ces espèces de yéteaux veineux peuvent ausssi parfois 
être destinés à servir à la caléfaction des parties où ils sont situés. 
comme nous le verrons pour la choroïde (appareil caléfacteur de 
la rétine); mais d'ordinaire ils ont pour but d'empêcher la stagna- 
tion dans les capillaires : aussi sont-ils disposés et groupés dans des 
endroits où ils ne puissent être exposés à des compressions, comme, 
par exemple, derrière le corps des vertèbres (entre ce corps et le 
grand surtout ligamenteux postérieur). Du reste, la forme ramifiée 
et les anastomoses de ces plexus sout telles qu’une compression par- 
tielle et locale ne saurait entraver la circulation en retour, le sang 
trouvant toujours un passage facile par les vaisseaux restés libres. 
Enfin il est des veines dont les parois sont inextensibles et incom- 
pressibles, de sorte que rien ne peut y entraver la circulation, et 
que, d'autre part, elles ne peuvent se gonfler au point de com- 
primer elles-mêmes les organes voisins: les veines de la dure-méère 
(sinus crâniens) offrent le plus bel exemple de cette disposition. 
Les veines sont en général munies de valcules disposées de telle 
inauière que, quant une pression anormale se produit en un point. 
elles se redressent sous l'influence du courant sanguin qui tendrait 
à refluer, elles obturent la lumière du vaisseau et empêchent le sang 
de retourner vers les capillaires. Ces valvules servent donc à neu- 
traliser ct même à utiliser, dans le sens de la circulation, l'action du 
choc, des pressions irrégulières (de la part des muscles voisins en 
contraction, par exemple): elles servent aussi à soutenir, en les 
divisant, les longues colonnes sanguines, comme, par exemple, la 
volonne veineuse du membre inférieur. Les veines qui ont à sup- 
porter de longues colonnes de ce genre présentent des parois siu- 
guliérement épaisses. Ainsi les parois des veines saphènes rappellent 
tout à fait par leur aspect celles d'une artère, et restent béantes 
quand on les incise, de même qu'un gros vaisseau artéricl. Là où 
les pressions locales sont rares, les valvules n'existent pas dans les 
veines : tels sont les appareils veineux du cerveau, du poumon. 
La principale cause de la circulation dans les veines est done la 
cis a tergo (réplétion continue par le saug que chasseut los artères 
a travers les capillaires) et l'utilisation, grâce à la présence des 
valvules, de toutes les causes de compression des veiues. Parmi ces 
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causes, nous venous de signaler les effets de contraction des muscles 
voisins. Il fout encore tenir compte, ainsi que l’a signalé Ozanam 
(Acad. des sciences, juillet 1881) de l'influence qu'exerce sur toute 
veine satellite l'artère qui lui est conjuguée. La plupart des grosses 
veines étant unies aux artères correspondantes par un tissu connectif 
serré, ou même élant renfermées dans une gaine celluleuse commune, 
la paroi veineuse doit forcément ressentir le contre-coup des mouve- 
ments artéricls ; et on constate, en effet, avec les sphygmographes 
que lout mouvement diastolique artériel donne lieu à une ondulatiou 
veineuse. La veine cave inférieure reproduit la tracé inverse de 
l'aorte abdominale, la veine crurale, la sous - clavière, celui des 
artères correspondantes, et la pédieuse inême donne le tracé le plus 
remarquable. Si l'on considère, cn outre, que le cœur comprime et 
vide à chaque battement les veines situées dans son tissu, que les 
artères vertébrales battent au milieu de la gaine presque complète 
que leur forment les veines correspondantes, que les artères du 
“ordon s'euroulent autour de leur veine et la compriment, on pourra 
se faire une idée de l'importauce et de la généralité du phénomène 
que l’auteur désigne sous le nom de loi de la circulation par 
influence. 

De même que les phénomènes de passage et de reflux du sang à 
travers les orifices cardiaques donnent lieu à des bruits particuliers 
bruit du cœur, p. 206), de même la circulation périphérique 
donne lieu à des phénomènes sonores, plus faciles à constater dans 
les cas pathologiques (anémie) que dans l'état normal, et que l'on 
entend surtout au niveau du cou, sans doute parce que les aponé- 
vroses (le cette région donnent, par leurs dispositions spéciales, aux 
parois des vaisseaux et à leur gaine, uu état de tension qui favorise 
la transmission des bruits ; le timbre de ces bruits est très variable 
(bruit de souffle, bruit musical, bruit de diahle); ils sont tantôt 
continus et tantôt intermittents: ils sout produits les uns dans les 
artères, les autres dans les veines. Weber leur donnait pour origine 
les parois des vaisseaux mises en vibration par le mouvement du 
sang. Plus généralement, avee Chauveau et Potain, on attribue ces 
bruits à la présence d'une partie étroite où le sang passe rapide- 
ment, et qui est suivie d'une partie plus large où il avance moins 
vite. Chauveau t a, en effet, moutré que des vibrations se produisent 
‘dans ces cironstances par leflet d’une veine liquide qui détermiue 
uue sorte de remous au point où la partie étroite s'abouche dans la 
partie plus large (veines fluides de Savart). Cette disposition peut 
se trouver réalisée de plusieurs manières: normalement, comme a 


1 Chauveau, Mécanisme et théorie générale des murmures vasculaires 
‘Académie des sciences, 1858.) 
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l'ouverture de la jugulañre dans la sous-clavière ; accidentellement, 
comme par la compression du vaisseau par un muscle, par une 
aponévrose tendue, et le plus souvent par la simple application du 
stéthoscope lui-même. Reproduisant expérimentalement ces bruits 
dans des tubes en verre, Heynsius (d’Utrecht) a pu rendre visibles 
les mouvements du liquide à l'aide de particules colorées qui sui- 
vaient, en supension, les remous et les tourbillons, d'autant plus 
rapides que le bruit est plus prononcé, 


UI. — INGLUENCES DU SYSTÈME NERVEUX SUR LA 
CIRCULATION 


Nous avons constaté dans le cœur et dans les vaisseaux (artères 
et veines) un grand nombre de pliénomènes musculaires ; il est done 
probable a priori que les contractions de ces musclos sont sons la 
dépendance du système nerveux. 


Cœur. — Cependant on a eru Tonglemps, avec Haller, que le 
cœur était indépendant du système nerveux et que l'afflux du sans 
amenait la contraction de ce muscle creux en excitant directement 
par sa présence la fibre musculaire des parois cardiaques. Aujour- 
d'hui il est bion démontré que les mouvements du cœur sont régis 
par le systéme nerveux, comme les autres mouvements. La moelle 
(moelle épinière et bulbe) paraît être le centre de ces actions, ct 
l'on sait qu'une commotion cérébro-spinale, les lésions de Ja moelle 
allongée, peuvent ralentir ou accélérer le mouvement cardiaque : 
cette action peut être réflexe et un grand nombre d'impressions 
périphériques peuvent ainsi accélérer ou ralentir ce mouvement, 
C'est qu'en cftet la moelle et le bulbe donnent au cœur des nerfs, 
dont les uns (rameaux du grand sympathique) ont pour ettet d'accé- 
lérer ses battements, les autres (pneumogastrique) de les ralentir; 
le pheumogastrique est donc un nerf paralysant du cœur (Weber 
et Budge). Nous trouverons des faits tout semblables dans limner- 
vation des vaisseaux. 


Verfs modéruteurs du cœur. — Budge, Weber et CL Bernard 
(1848) découvrirent à peu près en même temps que l'excitation du 
pueurnoyastrique entier, ou seulement de son bout périphérique, a 
pour effet de ralentir les mouvements du cœur. Ainsi, chez le chien, 
dont le cœur bat normalement d'une fagon désordonnée et très rapide, 
cette excitation a pour elfet de régulariser la pulsation cardiaque. 
L'explication du phénomène fut donnée de manières bien différentes; 
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les uns virent dans le ralentissement des mouvements du cœur l'eftet 
de l'épuisement du pueumo-gastrique par une excitation trop forte. 
On ue pouvait voir, dans un nerf se rendant à un muscle, qu'un 
agent excitaleur de ce muscle, ct c’est par un épuisement de ce nerf 
qu'on s’expliquait le ralentissement succédant à son excitation. 
Mais Pfüger ct Rosenthal ont cherché en vain à produire l'accélé- 
vation du cœur en portant sur le pneumo-gastrique des excitations 
électriques aussi faibles que possible. Du reste, la théorie en question 
tombe devant ce fait que la simple section du pneumo-gastrique 
produit une grande accélération des battements cardiaques (ils 
montent de 60 à 150 par minutes). Comme l'observation de phéno- 
mènes analogues dans d'autres parties du système nerveux (V. p. 33) 
uous a familiarisés aujourd'hui avec l'idée de nerfs qui ont des 
actions paralysantes (nerfs frénateurs), on admet généralement 
que le nerf pacumogastrique est un nerf modérateur du cœur; sa 
section supprime cette action inodératrice et, par suite, accélère les 
battements ; son excitation exagère cette action modératrice, et, par 
suite, ralentit les battements. Cette théorie est seule d'accord avec 
les faits cliniques et peut seule expliquer les divers actes émotionnels 
(réflexes) qui tantôt accélérent, tantôt ralentissent le cœur: 4, 

Quelques expériences récentes ont précisé divers éléments de ce 
fait physiologique. Ainsi Legros et Onimus, étudiant les résultats de 
l'excitation des pneumogastriques par des courants intermittents. 
ont montré que daus ces conditions, les pulsations deviennent plus 
vares et plus anples, en raisou directe du nombre des intermittences : 
pour amener l'arrêt du cœur, il faut un nombre d'intermittences 
d'autant moindre que l'animal est plus affaibli, qu'il est dans un état 
d'hibernation, où qu'il est à sang froid, Arloing et Tripier ont re- 
marqui que l’excilation dn prewmogastrique droit a plus d'action sur 
le cœur que celle du gauche. Il faut ajouter que l'étude de l'action 
comparée de ces deux nerfs sur la respiration les a conduits à 
admettre que le pneumogastrique gauche agit plus spécialement sur 
le poumon. 

Nous avons déjà fait remarquer (V. Nerfs crâniens, p. 48) que 
l'influence exercée par le pueumogastrique sur le cœur n'appartient 
pas à ce nerf lui-même, mais lui vient de la branche interne du 
spinal qui s’anastomose avec lui. 


Nerfs accélérateurs du cœur. — L'influence qne la moelle 
exerce, par l'intermédiaire du grand sympathique, sur le cœur 
pour augmenter ct la force et le nombre de ses battements à été 


t V. Germain Sée., Du Dingnostic et du traitement des maladies du cœur, 
Paris, 1879. 
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diversement interprétée, et les tra vaux de contrôle qui ont eu lieu 
à ce sujet ont amené la découverte d'un nerf à fonctions bien singu- 
lières, le nerf de Cyon, nerf seusible du cœur, par lequel cet organe 
provoque un rétlexe qui va dilater les voies de la circulation péri- 
phérique, et par conséquent, permet au cœur de diminuer l'énergie 
et le nombre de ses eflorts, Nous emprunutons aux leçons de CI. Ber- 
nard (mai 1872) et à son rapport à l'Académie des sciences sur les 
expériences de Gyon l'étude de cette intéressante question. 

Legallois indiqua le premier l'influence de la moelle épinière sur 
les battements du cœur. Mais c'est surtout von Bezold qui, en 1863, 
établit, par de nombreuses expériences, que la section de la moelle 
entre l'occipital et l'atlas produit un abaissement très considérable 
de la prossion du sang dans les grosses artères, en même temps 
qu'un ralentissement dans les battements du cœur. 11 prouva ensuite 
que l'excitation de la moelle en arrière de la section rétablit ct la 
pression du sang et l'accélération des battements, La moelle agissait 
donc, d'après Bezold, sur le cœur pour modifier et la force ot le 
nombre de ses battements. 

Mais Ludwig et Thiry, ayant observé que l'excitation de la 
moelle, séparée du cerveau exerce toujours son action sur la 
pression du sang, lors même qu'on a détruit toux les nerfs cardia- 
ques qui relient le cœur à la moelle, en conclurent que l'action de la 
moelle ne porte nullement sur le cœur lui-même, mais bien sur le 
système circulatoire périphérique; et, en effet, de nouvelles recher- 
ches de Ludwig et Cyon firent voir que cette action sur le système 
circulatoire périphérique s'exerce surtout sur la vascularisation des 
viscères abdominaux ct s'y transmet par l'intermédiaire des nerfs 
splanchniques ; lorsqu'on divise les nerfs splanchniques, on obtient 
iles elfets semblables à ceux qui résultent de la section de la moelle 
entre l'occipital et l'atlas; si l'on excite les bouts périphériques des 
nerfs sphlanchniques divisés,on obtient deméme des effets semblables 
à ceux que produit l'excitation du segment postérieur de la moelle. 
(Du reste, on sait depuis longtemps qu'après une ponction abdomi- 
nale suivie de l'évacuation du liquide d'une hydropisie, ou aprés 
l'ablation d'une tumeur abdominale, le vide qui se produit dans 
l'abdomen y facilite l'afflux du sang, d'où diminution de pression 
‘ans le reste du système circulatoire, affaiblissement des battements 
du cœur, anémie cérébrale ct syncope.) 

Ludwig en concluait que la moelle n’exerce aucune action directe 
sur le cœur, qu'elle n’a d'action que sur les vaisseaux ; c'est aller trop 
loin. Dans une nouvelle série d'expériences sur ce sujet, Cyon (1867) 
a prouvé qu'il existe bien réellement des filets sympathiques qui, 
comme l'avait indiqué von Bezold, vont de la moelle au cœur, ct 


Y 
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dont l'excitation produit l'accélération. mais l'accélération seule des 
battements cardiaques: il y a donc bien des filets curdio-médul- 
laires accélérateurs; ils émergent de la moelle avec le troisième 
rameau du ganglion cervical inférieur. 

Quant à l'influence de la moelle sur la pression du sang (et non 
plus sur le nombre des battements), elle est bien telle que Ludwig 
lavait formulée: mais Gyon a de plus démontré que cette action. ré- 
sultant d'une modification vaso-motrice (V., plus loin, vaso-moteurs) 
périphérique, était de nature réflexe et pouvait, comme telle, être 
le résultat de l'excitation d'un nerf de sensibilité prenant naissance 
‘dans le cœur même. Ce nerf, qui est un rameau du pneumogastrique. 
ne produit aucun efiet lorsque, après l'avoir coupé, on excite son 
bout périphérique; mais l'excitation du bout central est douloureuse 
et amène, dans le manomètre appliqué à l'artère carotide, une dimi- 
nution considérable de pression, par une action réflexe qui se porte 
spécialement sur le système vasculaire abdominal (nerfs splanch- 
niques) et en détermine la paralysie et la dilatation : en un mot. 
le nerf dépresseur de la circulation (de Cyon) représente la voie 
centripète d'un réflexe puralysant, qui amène la facile déplétion du 
cœur et, par suite, une diminution de la pression sanguine générale !, 

A l'état pathologique, les variations des battements du cœur. 
constatées par la palpation du pouls, nous fournissent donc de pré- 
cieux renseignements sur l'état de l'hmervation de cet organe: 
inais la fréquence du pouls ne nous donne aucun renseignement sur 
l'état de la circulation proprement dite. Si l'on se reporte, en ellet. 
à l'étude que nous avons faite du mécanisme de ce phénomène, on 


1 L'unifornité du travail du ewur, lorsque cet organe n'est soumis à 
aucune influence nerveuse, a été démontrée par Marey i. A cet effet, il enle- 
vait le cœur d’une tortue et lui adaptait un appareil circulatoire artificiel. 
rormé de tubes de caoutchoue, dans lequel circule du sang de veau, D'un 
réservoir légèrement élevé, re sang était amené par un siphon dans les veine: 
et les oreillettes; passant des ventricules aux artères, il était chassé dans 
des tubes qui le versaient de nouveau dans le réservoir dont il était précé- 
demment parti. Or, dans ces circonstances, toutes les fois qu'en élevant 
l'orifice d'écoulement du sang artériel ou en le rétrécissant on augmente la 
pression, on voit les mouvements du cœur se ralentir. Si, par des influences 
diverses, on fait, au contraire, baisser la pression, les mouvements du cœur 
deviennent plus rapides. On voit done qu'en l'absence de toute commuuis 
cation avec les centres nerveux, le cœur bat d'autant plus vite qu'il dépense 
moins de travail à chacun de ses battements, c'est-d-dire que le cœur, pareil 
aux moteurs mécaniques qui ne peuvent produire qu’une certaine somme de 
travail en un temps donné, exécute un travail sensiblement uniforme! les 
battements sont rares lorsque la résistance est considérable, fréquents quand 
cette résistance diminue. 


t Maray, Arudémie dex uciences, juillet 187:3," 
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comprendra que le pouls peut être tres fréquent sans que la ciren- 
lation soit très active, si, par exemple, à chaque contraction, le 
cœur lance moins de sang que ce qu'il en doit lancer normalement: 
ainsi, au moment de l'agonie, le pouls pent être très rapide et cepen- 
dant la circulation languissante. 

Le cœur arraché de la poitrine peut continuer à batlre; c'est ce 
qu'on observe facilement sur les animaux à sang froid ; c'est ve 
qu'on a pu aussi vérifier chez l’homme, ct nous avons vu, une heure 
après la mort, le cœur d'un supplicié présenter encore des con- 
tractions rythmiques. Ce phénomème est cependant encore un phé- 
nomènce réflexe, dont le centre se trouve dans de petits ganglions 
disséminés dans la trame des parois du cœur, principalement vers 
les oreiïllettes et les zones auriculo-ventrieulaires, en tons cas vers 
la base du cœur. In elfet, si l’on coupe un cœur de grenouille en 
tronçons, on voit que les parties seules du ventricule ou des orvil- 
lettes adhérentes encore à la base continuent à Lattre. 


La position des ganglions, de ces petils centres réflexes que le cœur 
possede en lui-même, à pu être jusqu'à un cerlain point précisée ; i!» 
sont au uombre (le trois principaux : le ganglion de Remak, à lem- 
bouchure de la veine càve inférieure ou sinus de l'oreillette droite : le 
ganuylion de Bidder, placé dans la cloison auriculo-ventrieulaire 
gauche; le ganglion de Ludwig, placé dans la cloison interauriculaire, 

Ces ganglions paraîtraient même n'avoir pas tous trois les mêmes 
fonctions : les deux premiers seraient des centres excitateurs, le dernier 
un centre modérateur. Eu efet, si l'on pratique une lisalure sur le 
sinus de l'oreillette droite (operation connue sous le nom d'expérience 
de Stannius), ou si l'on coupe le cœur en deux parties inégales, telles 
que l'une ne renferme que le ganglion de Remak,et l'autre les ganglions 
de Bidder el de Ludwig, la première partie coulinue à battre, tandis 
que la seconde demeure immobile, Si maiutenant, dans cette seconde 
portion, on sépare les orcillettes du ventricule, celles-là restent en 
repos pendant que celui-ci recommence à battre, On voit donc que 
chacun des ganglions extrèmes (de Remak et de Bidder), pris isolémeut, 
préside à des mouvements que paralyse le ganglion moyen (de Ludwig). 
quand il est associé à un seul des deux premiers; mais quand le cœur 
est intact, le ganglion de Ludwig ue peut contre-hbalancer lı somme 
des forces motrices des deux aulres. D'après les expériences de 
Schmiedeberg et de Prévost (de Genève), il est un poison particulier, 
la muscarine, qui a pour action d'exciter énergiquement ce ganglion 
modérateur ou frénateur, et d'arréter ainsi les mouvements du cœur, 
même lorsque ce viscére est extrait de la poitrine, c'esl-à-dire soustrait 
à l'influence des paeumo-gastriques. 

Le point de départ de ces réflexes est l'excitation que produit la prd- 
sence du sang sur les fibres sensitives (ou centripètes) de l’endocarde, 
et non direclement sur la fibre musculaire elle-même. l'xpérimenta- 
lement on peut remplacer cet excitant physiologique par des excitations 
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portées sur un point quelconque du cœur, et principalement sur l'endo- 
carde, Si l'on supprime complétement le contact du sang avec lendo- 
carde, le cœur s'arrête, car l'impression qui est le point de départ 
physiologique du réflexe est supprimée. Si, par exemple, par une forie 
expiration on parvient à comprimer énergiquement la poitrine et, par 
suile, le cœur, de façon à en vider complétement le contenu et à main- 
tenir ses parois appliquées l'une contre l'autre, on peut arriver à 
arrêter les baltemeuts du cœur, C'est ainsi qu'on explique ces exemples 
curieux de personnes qui pouvaient arrêter volontairement les mot- 
vements e‘, par suile, les pulsations de leur cœur. (V, Respiration.) 


Vaisseau». — Les vaisseaux, qui, nous le savons, peuvent se 
contracter par des excitations directes (froid, chaleur, choc, ete.). 
sont aussi, sous ce rapport, soumis au système nerveux. Cl. Bernard 
a démontré que ces faits sont surtout du domaine du grand sym- 
pathique (nerf vaso-motcur), qui produit dans les parois museu- 
laires des vaisscaux tantôt des contractions, tantôt des paralysies 
(nerfs vaso-constricteurs, nerfs vaso-dilateurs). Quelques nerfa 
céphalo-rachidiens peuvent agir de même, Ainsi la corde du tympan 
paralyse, quand on l'excite, les artères de la glande sous-maxil- 
laire. Ces phénomènes de rexserrement ou de dilalalion des vais- 
seaux, phénomènes qui ont une grande infiuence sur la calorification 
des organes où ils se passent, sont la plupart du temps de l'ordre 
réflexe, et succèdent soit à une impression portée sur les nerfs 
sensitifs, soit à des excitations morales. L’inuervation des vaisseaux 
présente donc les plus grandes analogies avec celle du cœur. 

Eu dehors de ce point de vue général, la physiologie du grand 
sympathique, comme vaso-moteur, présente encore les plus grandes 
difficultés, tant au point de vue de son action même sur les vaisseaux, 
qu’au point de vue de l'origine de ses filets nerveux, de leur trajet 
et de leurs rapports avec les nerfs de la vie de relation. 

Après que Henle cut découvert des éléments musculaires lisses 
dans les parois des artères, Stilling vit des nerfs se perdre dans 
ces parois, et leur donna je nom de vaso-moteurs, cherchaut à 
compléter le fait anatomique par une hypotèse physiologique. Mais 
les recherches physiologiques sur ce sujet ne remontent qu'à 1851 : 
c'est alors que Claude Bernard fit l'expérience mémorable de la 
section du cordon sympathique cervical chez le lapin; il constata 
que la section de ce cordon produit dans l'oreille du côté corres- 
pondant une augmentation considérable de la température, accon- 
paguée d’une dilatation paralytique des vaisseaux sanguins, et d'un 
alflux plus considérable de sang ; le sang passe alors avec une telle 
facilité par les artérioles et les capillaires, que les intermittences 
des impulsions cardiaques se font sentir jusque dans les veines (il y 
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a alors pouls veineux direct), et alors le sang des veines, au lieu 
d'être sombre et violacé, apparaît presque aussi rouge que du sang 
artériel. De plus, Claude Bernard montra, en même temps que 
Brownn-Séquard, que la galvanisation du bout supérieur ou cépha- 
lique du sympathique cervical coupé amenait une constriction des 
vaisseaux auriculaires, et, par suite. le retour à la température nor 
male ou même à une température inféricure, avec anémie. 

Dès lors le rôle du grand sympathique comme vaso-moteur était 
clairement démontré, et il le fut successivement pour les autres 
parties du corps, pour les membres et pour les viscères abdominaux. 
comme il l'avait été pour la tête. Kussmaul et Teuner confirmérent 
vette conclusion que Faction calorifique est purement vaso-motrice. 
ot Van der Beke Callenfels (1856) montra que cet afflux de sang, 
sur une partie périphérique plus exposée au rayonnement, amenait 
chez l'animal une perte considérable de chaleur. Eu effct, dans 
l'expérience «ur le cordon cervical du lapin, l'orcille hypérimice 
devient plus chaude que celle du côté opposé; par le fait de l'afflux 
de sang, elle tend à prendre la température intérieure du corps de 
l'animal. Ajoutons enfin, que si l'on opère non plus sur un lapin. 
mais sur un cheval. on voit de plus le côté opéré se couvrir de 
sueur. 

Ainsi la physiologie expérinentale du grand sympathique comme 
vaso-moteur peut aujourd'hui se résumer par l'étude des effets de 
sa section et de son excitation, ainsi que l'a fait Ch. Legros dans sa 
monographie t: 10 Dès que l'on sectionne un rameau sympathique, 
tous les muscles lisses innervés par ce rameau sont paralysés, el 
particulièrement les muscles des vaisseaux : on voit les petits vais- 
seaux se dilater, les réseaux capillaires se remplir par l'afflux plus 
considérable de sang. Il y a en un mot hypérémic passive. 2° Tu 
faisant agir un courant d'induclion sur le bout périphérique du 
sympathique coupé, on provoque un phénomène complètement 
opposé : on obtient la contraction des muscles vasculaires, le rétré 
cissement du calibre des vaisseaux, ct, par suite, une anémie active, 

Si l'excitation cesse, ou voit bientôt une dilatation marquée lui 
succéder, Dans tous ces phénomènes, les capillaires sont entière 
ment passifs : tout se passe dans les artérioles et les veinules. 

Mais comment agit le grand sympathique? Comment se fait-il 
que la plupart du temps, à l'état de repos (?), il maintienne dun 
un certain état de contraction les parois vasculaires? Comment se 
fait-il qu'à certains moments. par l'effet de réflexes, il amène des 
phénomènes presque identiques à ceux de sa section. c’est-à-dire 


1 Ch. Legros, Des nerfs vaso-maleurs, Paris, 4973, 


NERFS VASO-MOTEURS 21{ 


une dilatation des. vaisseaux, et un afflux de sang plus considérable 
dans certaines parties de l'organisme (rougeur subite de la face, 
turgescence des tissus érectiles, hypérémie et sécrétion plus abou- 
danie des glandes, ete.)? 

Pour répondre à la première question, on admet généralemeul 
un ctat constant d'excitation des nerfs vuso-mnoteurs ; cette exci- 
tation serait due à un réflexe coutinu pronant sa source dans les 
nerfs de sousibilité des artères (Audiflrent) ou des autres parties 
sensibles: c'est ainsi que le tonus musculaire a été considéré 
comme une action réflexe. (V. l'expérience de Brondgest, 123.) 

Pour d'autres physiologistes, l'excitation constante du centre 
raso-moteur serait produite par l'acide carbonique présent dans le 
sang, Si l’on cmpoisonne les animaux an moyen de cet acide, il se 
produit un rétrécissement de toutes lex fines artères (Thiry). 

Quant à la seconde question, il est encore plus difficile d'y ré- 
pondre. Ji est parfaitement démontré qu'un grand nombre d'exei- 
tations produisent par réllese la dilatation des vaisseaux : si l'on 
coupe l'oreille d'un lapin, et que l'on excite son nerf sciatique, on 
voit le sang couler en bien plus grande abondance par les vaisseaux 
sectionnéx, Il est des nerfs ceutrifuges dont l'irritation amène direc- 
tement la dilatation des vaisseaux ; c'est ainsi que la corde du tym- 
pan produit, quand on l'rite, une hypérémie intense, ct, par suite, 
une abondante sécrétion de la glande sous-maxillaire. Elle agit de 
même (hypérémic) sur la partie antérieure de la langue, tandis que 
s'est le glosso-pharyngien qui couduit les nerie vaso-dilatateur 
pour la base de la langue ct l'isthme du gosier (Vulpian)1. 

I existe done bien des nerfs ruso-d'latateurs, c'est-à-dire dont 
l'excitation a pour résultat lhyperémie, c'est-à-dire la dilatation. 
la paralysie vasculaire, Cependant il est difficile d'admettre dex 
nerfs qui vont directement paralyser les éléments musculaires dea 
luniques artérielles : l'exemple de la corde du tympan, qui est un 
filet du facial, fait plutôt penser à des nerfs qui, allant agir sur 
d'autres nerfs, y feraient cesser toute action, par une espèce d'ii- 
terférence nerveuse, comme l'iuterférence dela lumière produit 
de l'obscurité avec de la lumière jointe à de la lumière (V. p. 33). 
Yost l'hypothèse à laquelle paraît s'être arrêté Cl, Bernard ©: 
c'est elle qui peut nussi nous expliquer le mécanisme nerveux 
de laflux sanguin dans l'érection. Les nerfs venus de la moelle 
agissent sur les filets du graud sympathique pour en snpprhmer 


1 Vulpian, Lecons sur l'appareil vaso-moteus. Paris. 1875. 
2 Cl, Bernard, Lecons sur la chaleur animale. sur les effets de la cha- 
leur et sur la fièvre, l'avis, 1875, 
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l'action, d'où turgescence et hypérémie du tissu érertile. La section 
de la moelle n'mène pas une érection continue, puisque dés lors 
l'inttux nerveux des uerfs rachidiens ne peut plus venir agir sur les 
nerfs sympathiques, et que cet cnchaînement d'actions nerveuses 
est seul capable de produire les paralysies vaso-motrices. Dans cette 
hypothèse on considérerait l’action du premier nerf sur le second 
comme un équivalent de la section que l’expérimentateur fait porter 
directement sur le grand sympathique, lorsqu'il veut. par exemple, 
obtenir l'hypérémic de oreille du lapin. 


Mais cette manière de voir n'a pas satisfait tous les expérhuentateurs. 
d'autant plus que quelques-uns ont cru remarquer, sous l'influence ce 
phénomènes réflexes, des hypérémies plus considérables que celles que 
la section du grand sympathique aurait pu produire dans les mèmes 
parties. On a donc songé à des Lypérémies actives plus inteuses qne 
les Aypérémies passives ou paralytiques, el deux théories se sont 
produites récemment à ce sujet, celle de Schiff ou de la dilatation active 
des vaisseaux, celle de Legros et Onimus ou du péristaltisme des 
vaisseaux. 

1o L'hypothèse d'une {ilutution active des vaisseaux est diflicile- 
ment justifiée par l'anatomie, car elle supposerait l’existence de fibres 
musculaires longitudinales dans les parois des artères, ce que l'histe- 
logie est loin de confirmer. Aussi Schiff se garde-t-il bien (Leçons 
sur lu physiologie de la digestion) de donner cette théorie d'une 
inaniére explicites il regarde encore comme inexplicable et l'origiue 
et le mode d'action de ces nerfs dilatateurs, mais il rapporte un grand 
nombre d'expériences qui en rendent, à ses yeux, l'existence incon- 
testable. 

ll a remarqué, dans les artérioles de l'oreille du lapin, des phénomènes 
de systole et de diastole se produisant de deux à huit fois par minute 
{ce qui ne coincide nullement avec les battements du cœur). Ges mou- 
vements ne peuvent tenir à des contractions alternatives des veines, 
car l'inspection directe de ces derniers vaisseaux ne montre rien de 
semblable : ils ne tiennent pas non plus à une paralysie des arteres 
succédant à une contraction momentanée, car la diastole observée chez 
l'animal intact est beancoup plus considérable que la dilatation que l'on 
put produire par une section du grand sympathique, c'est-à-dire que 
la dilatation paralvtique. La diastole observée serait donec bien une 
dilatation active. 

L'irrilation du bout central du nerf auriculo-cervical (branche auri- 
culaire du plexus cervical) produit par la voie réflexe une dilatation 
des vaisseaux de l'oreille, dilatation que les mêmes expériences de 
contrôle indiquent comme un phénoméene essentiellement actif et non 
paralylique (pas de contraction des veines, dilatation paralÿtique par 
section toujours inférieure à celle qu'on observe aprés l'irritalion cen- 
trale de l'auriculo-cervical). 

Des réflexes vaso-moteurs, de nature semblablement active et sujié- 
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rieurs comme effet aux actions paralysantes, ont é'é observés par 
Schiff en enfermant l'animal (chien ou lapin) dans une étuve, en 
produisant chez lui une fièvre septique, eu excitant ses passions, etc. 

Eufin, Schiff a constaté que l'irritation du bout périphérique au 
rameau auriculaire du trijumeau produit directement ces dilatations 
actives; ce serait là un de ces nerfs, qui, comme la corde du tympan, 
agiraient sur les organes pour y produire une Aypérémie fonction- 
nelle, que Schiff s'attache à distinguer de l'ayprrémie névro-paru- 
lytique,#iu8 toutefois nier l'existence et l'importance de cette dernière. 

20 La théorie du péristaltisme des artères est plus complète ; elle 
cherche à expliquer tous les faits tant normaux que pathologiques, et 
elle aborde les détails de la question. Legros el Onimus se sont basés 
pour l'établir sur trois ordres de recherches : 

u) L'inspection directe des petites artères y montrerait des con 
tractions vermiculaires ou péristaltiques, partant (les trones prin- 
“ipaux pour arriver aux petils rameaux, et capables de faire progresser 
le saug. Goltz et Thiry avaient déjà attribué à un mécanisine semblable 
l'évacuation des artères aprés la mort. Onimus a observé ces mouve- 
ments dans les vaisseaux des animaux inférieurs (annélides), où Jeur 
existence avait élé dès longtemps reconnue; mais il les a de plus 
signalés sur Ja membrane interdigitale des grenouilles, et même chez 
l'homme, dans les artérioles de l'œil: « Lorsque l'artère centrale de 
la rétine est obturée par un caillot, on voit, à l'aide de l'ophtahmoscope, 
les artérioles, qui établissent une circulation collatérale, avoir des 
mouvements péristaltiques très marqués. » 

b) En modifiant ou en supprimant l’action du cœur, on voit encore 
le sang circuler dans les artères el se rendre dans les veines. Fans ces 
vas, une injection faite sur un animal qui vient d'expirer réalise les 
meilleures conditions de reussite ; le péristaltisme des artéres se charge 
de faire pénétrer la matière jusque dans les plus fins réseaux capillaires, 

c) L'emploi des excitants, portés sur le bout périphérique du sympa- 
thique coupé, donne des résultats très différents, selon qu'ils produisent 
des excitations tétaniques ou iles excitations capables de mettre en jeu 
le péristal{isme des tuniques artérielles. Ainsi, tandis que des excitants 
énergiques produisent l'anémie de l'orcille du lapin, par un état de 
contraction permanente et énergique des vaisseaux, on voit, au con- 
traire, une ligature modérée, l'action de la glycérine, du nitrate d'ar- 
gent, etc., amener nne hypérémie considérable, plus considérable même 
que l'hypérémie passive (névro-paralytique) ; mais ces résultats sont 
encore plus nets lorsqu'on se sert de l'électricilé comme excitant. 
Tandis que les courants interrompus (induits) télanisent Jes artères 
(d'où anémie), on voit les courants continus (et seulement ceux qui sont 
de direction centrifuge) produire une hypérémie très considérable dans 
la partie où se distribue le sympathique ainsi excité. Dans de semblables 
circonstances, en examinant au microscope la membrane interdigitale 
d'une grenouille, on y conslate un péristallisme trés accentué des 
petils vaisseaux, pendant le passage du courant continu centrifuge. 

Ainsi, certains excilants produiraient dans les arlères des con- 
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tractions faibles ou cloniques, doù péristaltisme, d'où hypérémie. 
D'autres améneruient des conlractions tétaniques, d'où anémie el refroi- 
dissement. 

Des différences de même ordre se conslateraient dans la manière dont 
les excitants physiologiques, les passions, par exemple, agissent sur la 
vascularisaliou de la peau en général et de celle de la face en parti- 
vulier, Moleschott, attaché à la théorie de la paralysie vaso-motrice. 
avait déjà divisé les passions en passions parulysuntes et en passions 
exitantes ; mais lorsqu'on voit, par exemple, une colére faible produire 
ile Ja rougeur (la colère rouge), et un accés plus intense de cette jassion 
produire une päleur caractéristique (colère blauche), n'est-il pas plus 
logique, au lieu d'admettre que celle passion, dans ses faibles degrés, 
est paralysante, et excitante quand elle est porlée à son paroxysme. 
n'est-il pas plus logique de voir dans le premier degré une excitation 
plus faible, elonique, d'où péristaltisne et hypérémie, et dans le second 
une excilation violente, télanique, d'où constrielion permanente des vais- 
aonux, anémie el påleur extrème. 

Nous avons tenm à résumer dans les ligues précédentes les recherches 
de notre regretté collègue et ami Ch. Legros. Des travaux de contròle 
«décideront ce qui doit êlre admis admis de celte théorie, mais nous 
devons déjà ajouter que les recherches de M. Vulpian à ce sujel 
tendent à jeter des doutes sur les principaux faits qi servent de has: 
à cette théorie t. 


Nous pensons, en résumé, que l'existence des nerfs vaso-dilata- 
teurs étant indiscutable, ainsi que l'ont confirmé les recherche: 
récentes de Dastre ct Morat ?, il n'y a pas, pour le moment, de 
meilleure hypothèse expliquant leur mode d'action que celle de 
CL Bernard, à savoir que les nerfs vaso-dilatateurs exercent sur 
les vaso-constricteurs une action suspensice d'arrét, comme celle 
que le pueumo-wastrique exerce sur les ganglions nerveux du 
cœur : ils suspendent le tonus vasculaire, 


Centres nerveus des vaso-moteurs. — Ces centres sont placés 
en partie dans la moelle spinale, mais surtout dans les parties 
véphaliques du cordon inmédullaire, car une section de la moelle 
cervicale amène la dilatation de toutes les artères du corps. Les 
expérieuces de Ludwig, de Thiry, de Schit, placent ces centres 
dans la protubérance et dans les pédoneulcs cérébraux; c’est la que 
se passent les phénomènes centraux des réflexes, qui, à la suite de 
l'ivritation des nerfs seusilifs, vout dininuer la touicité des vais- 
seaux, La blessure des pédoncules cérébraux produit une hyÿpérémie 
surtout dans les viscères abdominaux, hypérémie qui peut aboutir 


1 Vulpian, Lecons sur l'uppareil vuso-moleur, t. I, Paris, 1875, p. 189. 
# V. Dastre et Morat. Sur la fouctiun vaso-dilatutrice du nerf yrand 
sympathique (Archiv. de Physiologie. 1882). 


NERFS VASO-MOTEURS 245 


à un ramollissement de la muqueuse gastrique (Schit). L'irritation 
de ces mêmes pédoncules amène un rétrécissement de tous les 
vaisseaux (Budge). Cependant la moelle cervicale semble pouvoir 
jouer le rôle de centre vis-à-vis des phénomènes vaso-moteurx 
associés aux fonctions de la sécrétion salivaire. Budge paraît 
même, d'aprés ses récentes publications, placer surtout dans la 
moelle les centres vaso-moteurs. Il pense que l’irritation de fibres 
seusitives daus les pédoncules se réfléchit sur les centres sympa- 
thiques de la moelle et c'est ainsi que l'irritation des régions de 
la base de l'encéphale ferait indirectement entrer en jeu les 
vaso-moteurs ct détormiucrait les changements daus la pression 
sanguine. 

De ces centres vaso-moteurs partent des filets centrifuges qui 
suivent la moelle épinière, pour passer successivement aux artères 
par l'intermédiaire du grand sympathique. Dans ce trajet, les nerfs 
vaso-moteurs suivent plus spécialement les cordons antéro-latéraux; 
ils s’entre-croisent, car, dans les hémiplègies de cause centrale, le 
trouble vaso-moteur, comme les autres troubles de mouvement, 
s'observe du côté opposé à la lésion eucéphalique; mais, de même 
que pour: les nerfs moteurs volontaires, cel entre- croisement paraît 
se faire tout d'uu coup au uiveau du bulbe, et il n'y a plus de 
décussation des nerfs vaso-moteurs dans le reste de la longueur de 
la moelle (Brown-Séquard), Aussi, days les hemiplégies de cause 
spinale, les troubles vaso-moteurs s'observent-ils, comme les trou- 
bles de molilité, du même côté que la lésion médullaire, et du côté 
opposé aux troubles de la sensibilité (V. p. 75). C'est-à-dire que 
le membre paralysé, vu la dilatation de ses vaisseaux, est plus 
chaud que le membre sain; mais la persistance des mouvements, 
et, par suite, la plus grande intensité des comhustions dans ce der- 
nier, peut amener uue différence de température en sens inverse, 
et c'est ainsi sans doute qu'il faut expliquer les résultats coutra- 
dictoires qui ont fait émettre à von Besold l'hypothèse que les nerfs 
vaso-moteurs des membres inférieurs restent dans le même coté 
de la moelle, et que ceux du membre antérieur subissent un entre- 
croisement le long des cordons médullaires, ct à Schiff l’hypothése 
encore plus singulière que le trajet est direct pour les vaso mo- 
teurs de la jambe, du pied, de la main et de lavant-bras, et croisé 
pour ceux du bassin, de la cuisse, du bras ct des épaules. 

Les vaxo-moteurs sortent de la moelle par les racines autéricures 
des nerfs rachidiens ; ce fait a été mis à peu près hors de doute par 
les recherches de Claude Bernard pour les vaso-moteurs du membre 
thoracique, pour ceux qui président à la sécrétion salivaire, et enfin 
pour les rameaux sympathiques qui, sans être précisément vusus 


A 
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moteurs, ont les plus grands rapports de parenté avec ces nerfs: 
nous voulons parler des filets qui vout présider aux phénomènes 
oculo-pupillaires, que l’on observe après la section du cordon sym- 
pathique cervical (constriction de la pupille, enfoncement du globa 
oculaire, etc.). 


Mais, chose remarquable, le niveau des racines, jar lesquelles 
ortent les vaso-moteurs, est loin de correspondre au niveau des organes 
ou des membres auxquels vont se distribuer ces nerfs. Ainsi CI. Bernard 
a démontré que les vaso-moteurs qui s'associent au plexus brachial, 
pour aller dans le membre thoracique lui viennent par des filets 
ascendants du cordon thoracique du grand sympathique; ceux qui 
doivent s'associer au nerf sciatique lui viennent par des fibres descen- 
dantes du cordon lombaire ;ils émergent donc de la moelle, les premiers 
par des racines très inférieures, les seconds par des racines (rès supé- 
rieures, comme niveau, aux racines des nerfs de relation auxquels ils 
vont ensuite s'associer, Enfin les rameaux sympathiques oculo- pupil- 
laires émergent de la moelle par les racines des denx premières paires 
dorsales, et d'une façon tout à fait indépendante des vaso-moteurs 
correspondants, On voit done que ces nerfs offrent dans l'étude de lenr 
trajet des complications inatterdues, des intrications qu'il sera dificile 
de débrouiller par ‘l'expérience, d'autant plus que ces trajets, d'après 
Schiff, seraient variables chez les animaux d'une même espèce, selon 
les races sur lesquelles porte l'expérimentation, 

õnn les vaso-moteurs, pour se distribuer aux artères, suivent en 

certaines régions des irajets indépendants, comme au cou et À la tête, 
où le sympathique, jusque dans ses plexus secondaires, reste isolé du 
système nerveux de la vie de relations ou bien ils affectent une distri- 
bution exactement calquée sur celle des branchesartérielles(symypathiqne 
abdominal); ou bien enfin, comme pour les membres, ils s'associent et 
se confoudent avec les nerfs des plexus brachial, lombaire, ete., el celte 
fusion se fait au niveau ou à une certaine distance de ces plexus, pour 
le sciatique un peu avant desa sorlie du bassin, pour les nerfs du bras 
au niveau même du plexus brachial (CI, Bernard). 

Les modifications que les fonctions des nerfs vaso-moteurs ænènent 
dans la circulation sont très importantes quand on les étudie dans leurs 
rapports avec les phénomènes de sécrétion et de calorification(V. plus 
loin, Chaleur animale). Ces modifications sont encore très importantes 
à étudier dans leurs rapports, d'une part, avec les phénomènes de nutri- 
tion, et, d'autre part, avec un granil nombre de phénomènes pathologiques. 
Pour ce qui est des actes de nutrtion, il nous suffira de rappeler l'expé- 
rience lype suivante: si, sur un lapin dont on a sectionné le cordon 
cervical droit, on ampute bien symétriquement l'extrémité des deux 
oreilles, on verra la cicatrisation de l'oreille droite se faire beaucoup 
plus vite que celle de la sauche. Pour ce qni est des phénoménes patho- 
logiques, rappelons que la fiévre est due essentiellement aux troubles 
vaso-moteurs qui modifient la production et la régularisation de la 
chaleur: elle résulte d'une action exagérée des nerfs vaso-dilatateurs, 
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lesquels sont en même temps des nerfs calorifiques (tandis que les 
vaso-constricteurs sont frigorifiques: Cl. Bernard) 1. 

Il faudrait enfin, pour compléter l'histoire des vaso-moleurs, passer 
en revue les nombreuses applications thérapeuthiques qui ont pour 
intermédiaire les modifications vaso-motrices. Nous ne citerons qu’un 
des médicaments de ce genre, Ja digitale; cet agent, antagoniste du 
pouls et de la chaleur, agit puissamment contre la fièvre, dont nous 
venons d'esquisser en deux mois la physiologie pathologique. En effet, 
outre que la digitale ralentit et ‘régularise les mouvements du cœur, 
elle agit aussi sur les organes périphériques de la circulation, et amène 
une contraction des parois artérielles par excitation des vaso-moteurs 
(Ackermann.) Le pouls, ralenti par la digitale, est plus fort et plus 
plein. 


IV. — USAGES GÉNÉRAUX DE LA CIRCULATION 


Le but le plus général de la circulation est de produire dans 
l'intimité de nos tissus des courants très rapides destinés à fournir 
les matériaux de la nutrition aux organes ct à entrainer les déchets 
qui résultent des échanges nutritifs, comme nous l'avons indiqué 
dès le début dans notre schéma de l'organisme. C'est le globule 
sanguin qui joue le principal rôle à ce point de vue, Ces échanges 
se passent au niveau même des capillures (V. p. 239) ; nous savons 
qu'en général la pression dans ces petits vaisseaux est de 10:100 à 
12/100 d'atmosphère, pression qui paraît être très favorable à 
l'équilibre des échanges. Quand la pression diminue, par exemple 
par l'effet d’une saignée, ce sont alors les résorptions qui prédo- 
minent ; si, au contraire, la pression augmente dans les capillaire*. 
par la compression, par exemple, ou la ligature d'une veine, l'exsu- 
dation dépasse les limites normales, et le sérum du sang épanché 
dans les tissus constitue ce qu'on apelle l'œdème. La dilatation 
paralytique des petites artères peut aussi produire l'œdème en 
augmentant l'afflux du sang, etpar suite, la pression dans les capil- 
laires (Ranvicr). 


Outre ces fonctions générales, le système circulatoire présente dans 
certaines régions des disposilious spéciales qui indiquent un but acces- 
soire et particulier. Ainsi, dans quelques organes, les vaisseaux sont 
chargés, outre la nutrition, d'un rôle de caléfaction. Nous ponvons citer 
à ce point de vue les vaisseaux du pavillon de l'oreille, de la face eu 
général, des extrémités des doigts, des téguments des régions arti- 
culaires, vaisseaux qui sont dans toutes ces régions plus abondants que 
ne l'exigerait la simple nutrition. Dans d'autres points, les capillaires 


i CI. Bernard, Lecons sur la chaleur animale," sur les effets de la chaleur 
et sur la fièvre (dernières leçons). Paris, 1875, 
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sont disposés dans un but particulier d'absorption ou d'exhalation ; 
tels sont ceux du poumon, qui forment dans ce viscère une large 
nappe sanguine où les globules rouges viennent se charger d'oxygène, 
tandis que le sérum dégage son acide carbonique. 

Ailleurs l'afflux du sang est appelé à un rôle mécanique, comme, par 
exemple, celui de l'érection; c'est alors seulement que nous trouvons 
des cœurs accessoires périphériques, destinés à augmenter la tension 
du sang dans les organes qui s'érigent. En effet, le muscle bulbo-caver- 
neux et l'ischio-caverueux, par leurs contractions rythmiques pendant 
V'éreclion, chassent vers l'extrémité de la verge le sang qui s'est déversé 
dans le bulbe de l'urètre et dans la racine des corps caverneux. 

Le mouvement de la circulation est indispensable au maintien du 
sang dans son état physiologique, dans l'état liquide; non pas que 
l'agitalion empêche la coagulation du sang, car. au contraire, elle la 
favorise, et c'est par le battuge que l'on extrait la fibrine du sang 
(V. p. 187); mais le mouvement de la circulation met continuellement 
les divers points de la masse du sang en contact avec la paroi interne, 
avec l'endotlelium des vaisseaux. Or, parmi les causes plus où moins 
bien définies qui iutluent sur la coagulation du sang et que nous avons 
rapportées plus haut (p, 188), la moins contestable, quoique la plus 
difficile à expliquer, paraît être l'influence encore énigmatique de la 
puroi interne des vaisseaux vivants. Cette influence a été signalée 
par Brücke: le contart de la paroi vivante s'oppose énergiquement 
a lu coagulation; la fibrine ne peut se solidifier tant que le sang 
circule et que chacune da ses parlicules vient incessamment se mettre 
au contact de la paroi vivante. 

Dès que la circulation s’arrêle, les couches centrales du torrent 
sanguin tendent donc à se coaguler; l'examen (le la manière dont se 
produit celle coagulation constitue l'élude des caillots formés pos? 
mortem, étude non moins intéressante pour le physiologiste que pour 
le pathologiste, auquel elle apprend à distinguer les caillots récents 
des caillots anciens. Le sang ne se coagule pas sur le cadavre immé- 
diatement aprés la cessation des battements ilu cœur: le mécanisme 
par lequel les artères mouranles chassent leur contenu dans les veines 
continue encore une sorte de circulalion qui empêche cette coagulation, 
Aussi ne Irouve-l-on généralement sur le cadavre des caillots que daus 
les veines, = 

Quand les veines du cadavre sont gorgées du saug exprimé du 
système artériel, la coagulation commence à s'y produire dans les 
couches centrales qui sont le plus loin de la paroi; ici la coagulation 
de la fibrine est rapide, elle englobe Jes globules rouges de cette parlie 
du sang, et c'est pourquoi le centre des caillots veineux est loujours 
rouge ou noir, présente en un mot l'aspecl Cruorique. 

Les parties plus périphériques du contenu des veines resten! toujours 
an moins vingt à vingt-quatre heures avant de se coaguler complètement ; 
c'est qu'ici l'action de contact de la paroi vivante continue à faire 
sentir son influence, En effet, lorsque a lieu la mort générale, lorsque 

* La derniere expiration et lẹ dernier Latlement du cœur ont gu ligu, il 
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s'en faut de beaucoup qu'avec celle mort coïncide la ‘mort de chaque 
élément anatomique ; nous avons vi que les muscles et les nerfs res- 
tent encore longtemps excitables, que l'epithélium de la vessie s'oppose 
encore pendant plusieurs heures à tout phénomène d'absorption ; nous 
verrons qne les épithéliums vibratiles continuent encore leurs mouve- 
ments pendant huit ou dix heures: il en est de même de l'endothw- 
lium des vaisseaux sanguins, et ce n'est qu'aprés sa mort complète, 
qu'aprés vingt ou vinglt-quaire heures, que la coagulation des couches 
les plus périphériques du sang veineux peul s'effectuer : souvent on 
‘extrait des \aisseaux d'un cadavre déjà en rigidité cadavérique un 
liquide sanguin qui, placé dans un vase, au contact de l'air, se coa- 
gule bientòt, presque comme du sang extrait de l'animal vivant, . 

Le coagulation étant ainsi très lente à se produire cans le cadavre. 
nous avons là toutes les conditions qui favorisent la séparation de la 
librine et des globules, qui déterminent la formation d'une couenne 
(V. sang conrnneur, p 187). En effet, les vaisseaux peuvent êlre 


Fig. 78. — Caillot fibrineux sans globules rouges *. 


considérés comme formant un réservoir de forme compliquée, dans 
lequel, pendant la coagulation, fibrine el globules se déposent par 
couches selon les lois de la pesanteur, les globules vers les parties 
déclives, la fibrine vers les parties plus élevées, sous forme de caillots 
décolorés ; de là les caillots mixtes, ou formés en partie de caillols 
cruvriques (centre et parlies déclives des masses coagulées), el eu 
partie de caillots décolorés ou couenneu.c. Dans ces derniers, comme 
dans la coucune formée aprés coagulation daus un vase, on trouve 
une trés grande quantité de globules blancs (fig. 78), réunis parfois 
en si grand nombre qu'ils forment de petits amas qu'on prendrait 
facilement pour des amas de pus. 

La disposition de ces caillots mixtes est déterminée par la position 


* f 97, Couche mince fibrineuse, montrant l'entre-croiscment des stries de la coucle 
flbrineuse ; — i, k, leucocytes englobés par la fibrine el pälis par l'action de l'eau (gross. 
D90 diam ) (Robin, Truité du microscope). 
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du cadavre dans l'agonie. Ainsi dans la veine cave, le cadavre étant, 
d'ordinaire couché sur le dos, le caillot est décoloré vers le voisinage 
du cœur puis il devient foncé vers la région lomho-dorsale, qui est plus 
déclive ; puis de nouveau décoloré vers l'angle sacro-vertébral, qui est 
un peu plus élevé, et reprend l'aspect cruorique dans les veines iliaques 
et surtout dans les iliaques internes, Les caillots des veines pulmonaires 
sont toujours très foncés, vu leur position déclive; en changeant la 
position du cadavre, en Le renversant pendant que se forment les caillots. 
on renverse la disposition de ceux-ci et on obtient des caillots mixtes 
de composition inverse. 

Ou voit combien ces fails sont intéressants et de quelle ulilité ils 
peuvent êlre, par exemple, en médecine légale, pour déterminer la posi- 
tion dans laquelle s'est trouvé un cadavre pendant les vingt-quatre 
heures qui ont suivi l'agonie. Tous ces faits sont le résultat de la sin- 
gulière propriété dont jouit la paroi interne du vaisseau d'empêcher la 
coagulation, 


Résumi. — A. Le cœur est l'organe central de la circulation. 
L'oreillette agit en se laissant facilement distendre par le sang veineux 
(élasticité) et en chassant par une contraction très rupide (durée, 
1}, de la révolution cardiaque), son contenu dans le ventricule, avec 
lézerretlux dans l'origine des veines. 

Le ventricule, par une contraclion énergique el d'une durée appré- 
viable, lance le sang dans l'origine des artères (pulmonaire et aorle) ; 
le reflux ne peut se faire vers l'oreillette, parce que les voiles auriculo- 
ventriculaires (valvuves mitrale et tricuspide} sont appliqués par la 
contraction des muscles papillaires les uns contre les autres et contre 
la paroi ventriculaire, d'où occlusion parfaite de l'orifice corres- 
pondant. 

Le cœur effectue chez l'adulte environ soixante-dix à soixaute-quinze 
contractions par minute; chacune de ces contractions se révèle à l'exté- 
rieur par: 10 le choc du cœur, attribué à un mouvement de recul ou 
de torsion de cet organe, mais qui est dù en réalité au changement! 
de consistance du muscle cardiaque en contraction; 2 le premier bruit, 
synchrone à la systole ventriculaire, et dû à la tension des replis (val- 
vules) auriculo-ventriculaires par les muscles papillaires ; 3% le second 
bruit (synchrone au début du temps de repos), qui est dù au redresse- 
ment brusque des valvules sigmoïdes aorliques et pulmonaires. 

Les résultats mécaniques de la systole ventriculaire sont que: à 
chaque systole il entre dans l'aorte 175 à 180 grammes de sang, à une 
pression de 130 milliméires de mercure (1/5 d'atmosphére) el avec une 
vitesse de 40 à 50 centimétres. 

B. Les arTÈREs. — L'arbre artériel forme un cône dont le sommet 
est an ventricule et Ja hase an niveau du système capillaire. Dans ce 
cône, la pression du sang (hémodynamomèties divers) va en dimi- 
uuant du cœur vers les capillaires; telle est la cause de la circulation. 
Quant à la vitesse, elle est en chaque région du cône artériel en raison 
inverse de`la surface de section correspondant À celle région du cône. 
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Il en est de même pour la vitesse dans le cône veineux : Ja vitesse va 
donc dans le système artériel en diminuant du centre à la périphérie. 
et dansle cône veineux en augmentant de la périphérie au centre. La 
nappe (le sang contenue dans les capillaires est ainsi comme le lac du 
fleuve sanguin. 

La vitesse générale de la circulation est {rés grande; il suffit de 
quelques secondes pour qu'une substance toxique introduite dans le 
sang fasse le tour de la cireulation (quinze secondes). 

On nomme vaisseau porte, système porte, toule partie de l'appareil 
circulaloire où le sang marche directement d'un systéme capillaire 
vers un autre système capillaire: veine porte hépathique, veine porte 
rénale (vaisseau efférent du glomérule). 

La tunique moyenne des arlères est la plus importante à considérer 
au point de vne physiologique ; elle renferme des fibres musculaires 
lisses el des rléments élastiques ; dans les artères de moyen calibre, 
ces deux éléments anatomiques (muscles et tissu élastique) se par- 
tagent à peu près également la constitution de la tunique moyeune; 
mais dans les grosses artères (aorle, sommet du cône artériel), le 
tissu élastique règne seul, tandis que dans les artérioles (vers la base 
du cône artériel}, c'est l'élément musculaire qui finit par prédominer 
complétement. 

Le tissu clastique sert à régulariser la circulation générale, en 
lransformant le jet intermittent du cœur en jet continu. 

Le {issu musculaire sert à régler les circulations locales (V. nerfs 
vaso-motleurs). 

On nomme pouss la sensation de soulèvement brusque que le doigl 
éprouve lorsqu'il palpe uue artère reposant sur un plan osseux; il sent 
alors l'onde sanguine (ou vibration causée par le choc de la masse 
(le sang que le ventricule lance dans l'aorte); il ne faut pas confondre 
cetle vibration, ce pouls avec le mouvement lui-même du sang e: 
circulation (la vitesse de propagation de l’onde pulsatile est de 9 mélres 
par seconde; celle de la circulation à l'origine de l’aorte est seulement 
de 40 à 50 centimétres par seconde). 

Le dicrotisme du pouls est un phénomène normal, exagéré par cer- 
lains états morbides, el qui est dù à nne seconde onde causée par la 
réaction du tissu élastique des grosses artères (aorte, systole arté- 
rielle). 

Les capillaires, formes en apparence d'une membrane amorphe avec 
des noyaux, sont constitués en réalité par des cellules soudées (endo - 
thélium vasculaire). Le système capillaire est le lieu des échanges des 
matériaux soit avec les organes, soit avec les milieux ambiants (poumon). 

Q. Les verses, étant très dilalables, servent jusqu'à un certain point 
de réservoirs au sang, qui, du reste, y circule par la vis a tergo et 
grâce à ce que les valvules sont disposées de maniére à utiliser dans 
le sens du cours du sang toutes les causes de compression du vaisseau 
(contraction des muscles voisins). 

INNERVATION DE L'APPAREIL CIRCULATOIRE. — Le pneumo-gastrique 
est le nerf modérateur, et le grand sympathique le nerf accélérateur 
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du cœur. De plus, le cœur contient dans l'épaisseur même de ses 
parois de petits ganglions dont les uns jouent le rôle de centres modé- 
rateurs, les autres celui de centres acvélérateurs. C'est pour cela que 
le cœur, arraché de la poitrine, continue encore à battre plus ou moins 
longtemps, selon les espèces animal:s. 

Les vaso-moteurs sont les nerfs qui innervent les vaisseaux (tunique 
moyenne musculaire des arlérioles). Ces nerfs nous sont représentés 
dans leur trajet périphérique par les filets du grand sympathique (exj:é- 
rience de Cl, Bernard sur le cordon cervical du sympathique chez le 
lapin: vascularisation de l'oreille.) Les uns sont vaso-constricieurs. 
les autres vaso-dilatateurs. L'action de ces derniers s'explique par 
nne action suspensive ou d'arrét analogue à celle que le pneumo 
gastrique exerce sur le cœur. f 

La tièvre résulte d'une aclion exagérée des ner/3 vaso-dilatateur:, 
qui sont en même temps ealorifiques (GI. Bernard). 


CINQUIÈME PARTIE 


CINQUIÈME PARTIE 


DES GLOBULES ÉPITHÉLIAUX 


ETCES 


SURFACES ÉPITHÉLIALES EN GÉNÉRAL 


Nous avons étudié le globule nerveux, qui, par ses prolongements, 
met les éléments globulaires de l'économie ou leurs dérivés en 
rapport les uns avec les autres (actes réflexes); le muscle, qui, 
obéissant aux prolongements moteurs du globule nerveux, sert à 
modifier mécaniquement les rapports des différentes parties de 
l'organisme, soit entre clles, soit avec le monde extérieur ; ensuite 
nous avons étudié le globule sanguin ct le sang, qui, chargé de 
matériaux nouveaux absorbés par certaines surfaces de l'organisme, 
les porte vers les profondeurs des tissus, en même temps qu'il 
amène vers des surfaces excrétantes les produits de décomposition 
ct de combustion intime de l'organisme, Il nous faut donc étudier 
actuellement la physiologie de ces surfaces, c'est-à-dire les globulos 
cpithéliaux. 

Anatomiquement parlant, le globule épithélial nous est connu: 
ce qui le caractérise surtout, c'est son rapport avec les surfaces 
libres de l’économie; en cffet, ces surfaces sont formées par des 
membranes qui se composent d'un feutrage plus ou moins serré de 
fibres connectives et élastiques, et sont recouvertes d'un élément 
dont l'anatomie moderne a pu seule comprendre toute l'importance : 
c'est l’épithélium. 

On a cru longtemps que le premier organe qui apparait chez 
l'embryon, c'est le système nerveux. Les recherches des histologistes 
modernes ont prouvé que la première couche du blastoderme est de 
nature épithéliale; c’est cette couche qui, par son développement 
ultérieur, devient, d'une part, l'épiderme, ct, d'autre part, l'épithé- 
liwn intestinal. Ainsi la haute importance de l'épithélium, ct par- 
ticulièrement de l'épithélium des voies digestives, est déjà indiquée 
par son ancienneté; il a chez l'embryon des dimensions colossales. 
Nous le voyons oblitérer par l'épaisseur de ses couches la lumière 
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de l'intestin grêle du fœtux, ct chez l'adulte même, il est parfois 
tellement volumineux qu'il présente quatre ou cinq fois l'épaisseur 


de la membrane fibreuse qui le supporte, 


J]. — ANATOMIE GÉNÉRALE DES ÉPITHÉLIUMS 


Les anatomistes reconnaissent deux formes distinctes d'épithc- 
liums: l'épithélium pavimenteux ct l'épithélium cylindrique ; mais 
elles ne sont bien distinctes que quand on les considère dans leurs 
types extrêmes; entre elles, il y a des formes intermédiaires. 
L'épithéliun le plus important, celui qui, par exemple, forme le 
parenchyme essentiel des glandes, n'est ni l'épithéliun pavimenteux, 
ni l'épithélium cylindrique; c'est une espèce de globule sphérique. 

Les membranes dont la surface libre cest revétue d'épithélium 
rentrent dans deux catégoires : 1° les membranes séreuses, qui 
forment en général des cavitées closes; 2° les membranss tégu- 
mentaires (soit internes, soit externes). Les caractères que l'on a 
reconnus à ces membranes ne sont que les conséquences de la nature 


de leur épithélhun. 


A. Membranes séreuses. — La forme d'épithélium répandue à 
la surface des séreuses est la forme patimenteuse (fig. T9, A). 
C'est une couche, en général, unique de cellules qui, par suite de 
déformations réciproques, se sout 
aplaties en disques anguleux, 
polygonaux : tel est l'épithélium 
qui caractérise la séreusc abdomi- 
nale; il en est de même de celui 
du péricarde, de la membrane 
arachnoïde et de toutes les séreu- 
c ses dites viscérales. Les elements 
qui composent les épithéliums des 


ERREA T he Ye 
CT OUOUT DE TT O NOT sercuses (dits aussi endotheliums, 
His) ne sont point des cellules 
WG. 79, — Diverses formes d'épi- elles que les concevait Schwann, 


théliums *. mais des lames minces de pro~ 

toplasma transparent dépourvues 

d'enveloppe. Au centre de ces éléments, on rencontre un noyau 
vésiculeux nucléolé. Ce noyau est unique, si l’épithélium est adulte. 
Rindfleish a décrit autour de lui un amas de protoplasma qui ferait 
saillie du côté de la face profonde de l’épithélium. Cet amas et le noyau 


* A, Épitbéilum pavimenteux ; — B, épithélium cylindrique ; — C, épithélium stratifié. 
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scraient surmontés, du côté de la surface, par une sorte de plaque 
superficielle. A cette forme se rattache encore l’épithélium qui tapisse 
la face interne des vaisseaux sanguins et les cavités du cœur (en- 
docarde). Quant aux épithéliums qui revêtent les cavités articulaires, 
ils sont également pavimenteux, mais composés de plusieurs 
couches; de plus, ce revêtement épithélial (synovial) présente des 
lacunes là où les cartilages sont en contact, là, où par conséquent, 
s'exercent les plus fortes pressions. 

On ne peut plus admettre aujourd'hui qu'au niveau des cartilages 
arliculaires, le substratum fibreux de Ja Imcmbrane séreuse cessant 
seul d'exister, il resterait une couche d’épithélium sur ces surfaces 
articulaires (cartilagineuses). Les cavités articulaires sont des cavités 
closes, mais l’épithélium n’en tapisse pas toute la surface intéricure. 
(Pour la composition ct les usages de la synorie, V. Physiologie 


des articulations p. 161.) 


B. Membranes téyumentaires. — Beaucoup d'organismes ne 
possèdent qu'un tégument externe : tels sont les végétaux. Mais les 
animaux nous présentent, outre les surfaces cutanées, des surfaces 
internes communiquant en certains points avec l'extérieur; ce sont 


les membranes muqueuses. 


a) Tégumentis externes. — L'épithéliun de ces surfaces se 
compose de nombreuses couches (fig. 79, c). Superficiellement on 
trouve des cellules aplatics, tandis que dans les couches profondes 
dominent les formes globulaires ; ce sont ces derniers éléments qui 
présentent les manifestations vitales caractéristiques de ces épithé- 
liums. En cffet, ce qu'on appelle vulgairement épiderme, la couche 
la plus superficielle de la peau, celle qui est en contact avec Pex- 
térieur, n’est pas de l'épithélium vivant; c’est un corps mort, une 
substance cornée imperméable. Mais au - dessous se trouve une 
membrane molle, qui a tous les caractères de l'épithélinm des mu- 
queuses, et qu'on appelait autrefois réseau de Malpighi; c'est ello 
qui coustitue, à proprement parler, l'épiderme vivant; elle forme une 
enveloppe continue à la surface du derme. 


L) Téguments internes ou muqueuses. — Toute la partie sus- 
diaphragmatique du canal intestinal, le commencement du conduit 
aérien, l'entrée des organes génitaux et tout leur parcours jusqu'aux 
voies génitales internes proprement dites, présentent les caractères 
des téguments externes, si l’on tient compte de l’élément essentiel de 
Ja muqueuse, de l'épithélium; c’est toujours la forme pavimenteuse 
à la superficie, les formes globulaires dans la profondeur. Mais si 
l'on pénètre plus profondément dans ces organes, on voit l'épithé- 
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lium changer de forme et devenir cylindrique. Ainsi, dans l'épithe- 
lium qui revêt l'utérus, les voics spermatiques, l'estomac et l'intestin. 
la trachée-artère au-dessous des cordes vocales, on reconnaît cer- 
tains caractères géné- 
raux, tels que la forme 
des cellules en cylin- 
dres ou en cônes, la 
présence constante 
des noyaux (fig. 80): 
puis des particularités 
caractéristiques, dout 
la plus importante est 
l'existence, sur cer 

tains d'entre eux, de prolongements en cils garnissant leurs 
faces libres, ct doués d'un mouvement vibratile continuel pendant 
toute la durée de la vie ; ce mouvement se manifeste même quelque 
temps encore après la mort de l'organisme général (cessation de la 
circulation et de l'innervation): ce 
sont les épitheliums cylindriques 
vibratiles (fig. 80). 

Les mouvements des cils vibra- 
tiles des cellules sont un des phéno- 
ménes les plus curieux parmi ceux 
que peuvent présenter les épithc- 
Fe a a liums; il faut de plus rattacher à 

la muqueuse intestinale (Robin, CCS mouvements ceux des cellules 

libres munies d'un ou plusieurs cils 
qui servent à leur locomotion; nous verrons plus tard que les 
spermatozoïdes sont des éléments de cet ordre, éléments qui de- 
viennent encore plus nombreux chez les animaux inférieurs et qui, 
au bas de l'échelle, arrivent à représenter des organismes jouissant 
d'une complète individualité (infusoires), 

Les cellules à cils vibratiles sont toujours cylindriques chez les 
animaux supérieurs ; chez les mollusques et les êtres placés plus bas, 
elles peuvent présenter loutes les formes possibles, Chose remarquable, 
on n'a pas signalé d'épithélium à cils vibratiles chez les articulés (in- 
sectes), Les cils qui partent du plateau de la cellule, sont d'ordinaire 
fins et droits; parfois ils sont si volumineux et leurs mouvements si 
étendus, qu'on peut apercevoir à l'œil nu les ondes miroitantes qu'ils 
produisent à la surface de la muqueuse, comme sur les lamelles bran- 
chiales des mollusques. En étudiant ces mouvements avec un fort gros- 


Fig, 80. — Epithélium cylindrique à cils 
vibratiles *, 


t, Corps de cellules; — €, cils; — b, molécules nageant dans lo liquide ambiant et que 
les cila chassent dans le sens de la tòcho supérieure en se redresant, tandis qu'ils se courbent 
dans lé sens de la èche inférieure (Valentin). 
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sissement, on voit que les cils tantôt sə plient en crochet ou subissent 
un mouvement de circumduction de facon à décrire une sorte d'enton- 
noir, ou ondulent comme un fouet (fugellum des infusoires, queue 
des spermatozoïdes), ou oscillent simplement, mais toujours plus for- 
lement dans un sens que dans l'autre, de manière à produire, en déf- 
nitive, dans le liquide ou les mucosités qui les baignent, un mouvement 
de progression qui se fait toujours dans le même sens (fig. 80, flèche 
supérieure). La rapidité du mouvement en rend souvent l'observation 
difficile, car parfois ces cils n’exécutent pas moins de 200 à 250 mou- 
vements par minule. _ 

Examiné à un plus faible grossissement, l'ensemble de ces mouvements 
doune à la surface épithéliale où ils se produisent l'aspect d'un champ 
Ce blé agité par le vent ou d'un ruisseau qui miroite au soleil. De 
petits corps (poussière de charbon) déposés sur celte surface s'y déplacent 
«dus un sens déterminé. Ces phénomènes sont irès faciles à observer 
sur Ja grenouille, dont l'œsophage est revêtu d'un épithélium eylin- 
d ique vibratile (l'œsophage de l'homme a un épithélium pavimenteux 
stratifié.) On voit que cet chez animal le mouvement, la vague ondulante, 
commence par les les cils des cellules situées dans le conduit pharyngien ; 
cependant le système nerveux n'entre pour rien dans celte coordination 
‘les mouvements, et sur un lambeau de muqueuse isolée on peut encore, 
d'aprés la direction régulière du mouvement, distinguer l'extrémité 
buccale de l'extrémité œsophagienne de ce fragment. Bien plus, si l'on 
détache un petit lambeau de celle muqueuse et qu'on l’applique sur une 
surface humide par sa face épithéliale, on voit ce lambeau se déplacer et 
marcher régulièrement, par l’action des cils vibratiles qui agissent alors 
comme une infinité de pieds microscopiques, C'est à celte expérience 
curieuse que nous avons donné, en la présentant à la Société de Biologie, 
le nom expressif de limace artificielle, pour peindre le mode de pro- 
gression de ce lambeau de muqueuse et l'illusion à laquelle il donne 
lieu. Il va presque sans dire que, dans ce lambeau en progression, c'est 
toujours l'extrémité buccale qui marche en avant, l'extrémité œæsopha- 
gienne qui est en arrière (vu la direction du mouvement des cils). 

Si l'on racle la surface et que l'on isole des cellules, on voit encore 
les cils dont elles restent pourvues se mouvoir, mais désormais sans 
aucune régularité: la cellule, nageant dans le liquide, est alors déplacée 
par les mouvements de ses cils, et elle tourbillonne au hasard, Michael 
Forster la compare alors « à une barque sans gouvernail, mue par des 
rameurs en démence ». Il est donc probable que lorsque les cellules 
sont régulièrement en place, les mouvements des cils vibratiles (ceux de 
Ja bouche, relativement à ceux de l'æsophage chez la grenouille) déter- 
minent, par leur contact, l'entrée en action des cils suivants, et que 
c'est ainsi, par le mécanisme d'une impulsion successive, que se produit 
cet admirable enchaînement d'actions, 

Mais si l’on isole les cils de la cellule à laquelle ils appartiennent, ils 
cessent aussitôt de se mouvoir; il est donc évident que la vie de ces 
prolongements ciliaires est intimement liée à celle de la cellule, et spé- 
cialement à celle dn protoplasma qui remplit la cellule dont ils font 
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patie; el en effet, on peut constater que chez les moliusques les cils 
vibratiles traversent le plateau dont est munie la base libre de la cellule, 
et viennent directement se mettre en rapport avec le contenu cellulaires 
chez l'homme mèm:, Ranvier a pu vérifier ce détail important de 
structure, dans les cellules vibratiles de la pituitaire, grâce aux modi- 
fications que subissent ces cellules au début dn coryza. 

Diverses circonstances modifient l'activité des mouvements vibratiles 
de ces épithéliums ; elles ont été étudiées avec soin par Mich, Forster 
et par Calliburcës sur l'œsophiage de la grenouille, Les anesthésiques 
(éther, chloroforme) les arrêtents mais ils reprennent leur vivacité dės 
que l'on soustrait ces surfaces épithéliales à l'action de ces vapeurs; 
d'après Mich. Forster, le manque d'oxygène les paralÿserait aussi par 
une sorte d'asphyxie. Les acides les inmobilisent, mais en altérant 
leur structure; cependant, si l'acide est très dilué, des mouvements 
peuvent revenir quand on le neutralise par une solution alcaline; ces 
solutions alcalines sont très aptes à activer leurs mouvementss (les 
acides et les alcalis produisent exactement ces mêmes actions sur les 
spermatozoïdes). Une basse température les ralentit, une température 
élevée les accélére; chez les animaux hibernants, ils paraissent cesser 
pendant l'hibernation (?). Aucun poison (curare, par exemple) n'agit 
sur eux, soil qu'on empoisonne l'animal, soit qu'on dépose directement 
la substance toxique sur la surface épithéliale, Chose remarquable, 
l'électricité a uno grande influence sur ces mouvements: il sont accélérés 
par ce mode d'excitation, ce qui doit faire rapprocher le mouvement 
ciliaire du mouvement musculaire, 

Le mouvement des cils vibraliles persiste encore un certain temps 
après la mort: on la constaté trente heures après la mort sur la 
muqueuse des fosses nasales d'un sup- 


` à À \ plicié (Gosselin, Robin, Richard), et quinze 
SN jours sur une tortue (Valentin et Pur- 
; ; kinge). 


Ces épithéliums à cils vibratiles, éin - 
diés d'abord chez les animaux inférieurs 
par Hunter, Sharpey, Ehrenberg, ont été 
«depuis constatés sur diverses muqueuses 
des vertébrés et des mammifères. Chez 
l'homme adulte on les rencon're dans les 
fosses nasales, la trachée, les grosses 
bronches, la trompe Eustache, la caisse 
> #7 du tympan (excep'é Ja face interne de la 
Fis, $2, — Cellules de l'utérus membrane tympanique), le canal nasal, les 

MEAE EME eti aux déférents (partie inférieure), l 

plication du noyau. (Robin, CERIEL Me (par a i p.18 

Anatomie el physiologie canal de l'épididyme (c'est là que sont 

cellulaires.) les plus longs cils vibratiles de l'homme), 

les canaux des cônes séminifères ; dans 
la trompe de Fallope et l'utérus (jusqu'un peu au-dessus du niveau 
des lévres du museau de tanche), chez la femme (fig. 82). Chez le fœlus 
et même chez, l'adulte on en trouve encore dans le canal de la moelle 
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épinière et dans les ventricules cérébraux qui lui font suite. (V. Mierze- 
jewsky, in Farabeuf, op. cit.) 

Chez les autres vertébrés, ces épithéliums sont encore plus répandus, 
et ils deviennent encore plus nombreux chez les invertébrés (surlout 
ies mollusques), où ils tapissent parfois tout le tégument externe et toute 
la muqueuse digestive, 


H. — PAYSIOLOGIE GÉNÉRALE DES ÉPITHELIUMS 
SYSTÈME LYMPHATIQUE 


A. Les épithéliums président aux échanges au nivenu des 
surfaces libres. — Nous avons déjà vu dans le schéma général de 
l'organisme (p. 18) que los épithéliums président aux phénomènes 
d'échange avec l'extérieur, ct que, sous ce rapport, ils se divisent en 
trois classes : ceux qui sont imperméables ct se refusent complète- 
ment au passage soit de l'extérieur à l'intérieur, soit en sens inverse ; 
ceux qui permettent le passage de l'extérieur à l'intérieur (absorp- 
tion), et ceux qui le favorisent par contre do l'intérieur à l'extérieur: 
(sécrétions). 

Pour présider à ces dernieres fonctions, les surfaces épithéliales 
s'étendent le plus possible; elles végètent ct forment, par exemple, 
des saillies nommées vwillosités pour favoriser l'absorption, des 
végétations internes ou glandes pour augmenter le nombre des 
éléments sécrêtants. 

Ces forines de végétatious peuvent aussi se produire dans un 
antre but. Les surfaces épithéliales étant les seuls points où les 
extrémités périphériques des nerfs sensitifs ou centripètes puissent 
se trouver en rapport avec le monde extérieur, certains bourgeons 
épithéliaux (papilles) ont pour but d'augmenter et de favoriser ces 
contacts ; telle est l'origine des organes des sens, Ces bourgeonne- 
ments, destinés à perfectionner les sensations, peuvent se faire non 
seulement en dehors, comme pour les papilles en général, mais 
encore dans la profondeur, et l'une des parties les plus essentielles 
de l'œil, par exemple (cristallin), n'est qu'un Lbourgeonnement pro- 
fond de l’épiderme. 

Nous aurons donc à étudier successivement les téguments internes 
et externes sous le rapport de leur perméabilité, c'est-à-dire de 
l'absorption et des sécrétions, et sous celui de leur sensibilité, Nous 
commencerons par l’épithélium du tube digestif ct de l'appareil 
respiratoire, préposés essentiellement à l'absorption des matériaux 
liquides ct gazeux, et sièges de nombreuses sécrétions ou exhala- 
tions. Nous étudierons ensuite la surface cutanée, qui nous pré- 
sentera surtout des fonctions de sécrétion ct de sensibilité. Ce sera 
alors le moment d'étudier les organes dex sens, annexés la plupart 
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an système eutané (tact, vision, audition), ou au commencement des 
voics digestives ou respiratoires (gustation, olfaction). Enfin nous 
lerminerons l'étude de ces surfaces, ct par suite celle de la Physio- 
logic, par l'étude de l'épithélium des organes génitaux. 

Nous verrons que, dans tous ces appareils, les fonctions de l'épi- 
thélium sont les plus importantes et les plus essentielles, mais qu'elies 
ne sauraicht s'accomplir saus le secours de nombreux annexes 
remplissant les rôles les plus divers, soit mécaniques (muscles), 
soit nerveux (actions réflexes). 

Rien n’est plus propre à faire ressortir l'importance des épithé- 
lidms que de considérer leur rôle dans les maladies des surfaces 
qu'ils recouvrent. Les maladies de l'épithélium dominent, en eflet. 
toutes celles de la surface qu'il revêt. L'un des principaux élé- 
ments anatomo-pathologiques des inflammations pseudo-membra- 
neuses (de l'arbre respiratoire, par exemple) est représenté par les 
modifications que subit l'épithélium trachéal, et les membranes 
croupales présentent de nombreuses formes transitoires, dans les- 
quelles on reconnaît la forme primitive, ce qui prouve qu'elles ne 
sont que l'épithéliun altéré ou dégénéré 1. 

Il en est de même pour la peau: les pathologistes n'ont long- 
temps accordé aucune importance à l’épiderme, qu'ils regardaient 
comme un produit de sécrétion du derme. C'est lui cependant qui 
joue le principal ròle dans les affections de la peau: l'immense 
majorité des maladies dites dermatoses ne sont sans doute que des 
épidermatoses, des altérations de l'épithélium cutané ou épiderme. 

D'autre part, les éléments des tumeurs cancéreuses épithéliales 
sont des éléments normaux; ce qui caractérise ici le produit mor- 
bide, c'est une hypertrophie de ces éléments, une augmentation de 
volume et de nombre, La même observation est applicable à des 
tumeurs dites bénignes, aux cors, aux durillons, qui sont des 
développements anommaux de l'épiderme, lequel, éprouvant de la 
résistance pour végéter au dehors, pénètre à l'intérieur, entame 
le derme, les aponévroses, les tendons, les muscles et jusqu'aux 
ox. Les loupes sébacées, ces tumeurs qui naissent dans les tégu- 
meuts en un point d'abord très limité, et acquièrent souvent par 
la suite un volume considérable, sout aussi des accumulations d'épi- 
théliun. 

Eufiu la vitalité des épithéliums en général et de l'épiderme en 


1 V. las recherches de Wagner sur la dégénérescence dite fibrineuse des 
épithéliums des muqueuses atteintes de diphtérite (in Cornil et Ranvier, 
Manuel d'histologie pathologique i" partie, 1869), et les recherches de ces 
derniers auteurs sur l'Inflammation des membranes séreuses (Id, id. 
deuxième partie, 4873). 
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particulier a été utilisée en chirurgie: de là cst née l'ingénicuse 
ct heureuse pratique des greffes épideriniques inaugurées par 
Reverdin. L'étude des transplantations épithéliales serait un des 
chapitres les plus curieux de la physiologie des épithéliums ; mais 
elle soulève un grand nombre de questions qu'il est encore difficile 
de résoudre; nous nous contenterons douc de renvoyer le lecteur à 
l'article que nous avons consacré à co sujet (V. GREFFE ÉPIDER- 
MIQUE, Vouv. Dict. de méd, et de chir. prat., t. XVI, 1873, 
p. 705). 

De tout ce qui précède on peut concluro que les globules épi- 
{héliaux ont pour propriété générale de choisir leurs matériaux, 
d'emprunter aux milieux cuvironnants certains principes ot d'en 
repousser d'autres. Nous verrons l'épithélium de la vessie repousser 
cu général les liquides, sans êlre cependant imperméable dans le 
sens propre du mot. H est imperméable par choix, car l'urine 
peut sans doute se concentrer dans Ja vessie, mais l'eau seule est 
absorbée sans qu'il y ait passage des matières dissoutes 1, Dans le 
canal intestinal, nous verrons le globule épithélial rester indifférent 
on présence de certaines matières, d'une solution de sucre ou d'al- 
bunine, par exemple, et entrer subitement en activité en présence 
des mêmes substance modifiées ou accompagnées par le suc gas- 
tique. 

Donc, en résume, les épithéliums sont des éléments essonticlle- 
nent vivants. comme le prouvent les métamorphoses et les fonc- 
tions constatées dans toute la série de phénomenes que nous venons 
de parcourir. 


B. Système lymphatique considéré comme annexe uux fonctions 
épithéliales. — Si les épithéliums sont essentiellement vivants, ils 
doivent présenter et présentent, en effet, des changements incessanls; à 
còle des cellnles jeunes on doit trouver des cellules vieilles et de 
nombreux résidus ou déchets cellulaires; un globule épithélial existant, 
on peut être sûr qu'il n'est là que depuis peu de temps et qu'il aura 
disparu dans un bref délai pour être remplacé par un autre globule: 
son caractère fondamental est son existence éphémére. Cette chute, 
cette mue des cellules épithéliales constitue pour quelques-unes leur 
véritable mode de foncfionnement ; ainsi les épithéliums des culs-de-sac 
glandulaires sont destinés à tomber incessamment en déliquium, et 
c'est cette fonte cellulaire qui constitue le phénomene de la sécrétion 2. 

Mais, à part les glandes, la chule des cellules épithéliales ne constitue 
pas une fonction et n'est qu'un simple résultat de leur vie. Pour lépi- 


4 V, J.-C. Susini, De l'imperméabililé de l'épithélium vésical. Thèse de 
doctorat, Strasbourg, 1868, n° 30. 


? V. V. Billet, Généralités sur les sécrétions, Thèse de doctorat, Stras- 
bourg, 1808, n° 129, 
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derme qui recou.re la surface cutanée, celle chute se fait sous la forme 
de desquamation furfuracée, c'est-à-dire de petites écailles cornées 
(amas de vieilles cellules épidermiqnes desséchées). 

Sur les membranes muqueuses, celte desquamation se présente sous 
la forme d'un produit liquide, épais et filant, le mucus, qui a donné 
son nom à cetle grande classe de membranes. 

Aussi les divers mucus contiennent-ils toujours en suspension des 
cellules de l'épithélium de la muqueuse dont ils proviennent, et ce 
caraclére peut permettre de reconnaitre, à Paide du microscope, l'ori- 
gine d'un mucus donné. Le mucus contient une matière organique 
propre, la mucosine, substance coagulable, non par la chaleur, mais 
bien par l'acide acétique 4. La mucosine est très soluble, par contre, 
dans les liquides alcalins; aussi l'application d'un alcali sur des mem- 
branes épithéliales a-t-elle your effet d'en dissoudre les éléments cel- 
lulaires sous forme de mucus (pour les rapports de la mucosine et de 
lì synovine, V. ci-dessus, p. 161). 

Tous les déchets des épithéliums ne peuvent jas ainsi se déverser à 
l'extérieur comme le furfur épidermique ou le mucus, ou dans des cavités 
comme la synovie; cette derniére, du reste, doit être résorbée en partie. 
De plus, les déchets des cellules placées dans les couches profondes ont 
besoin, pour êlre entraîués, d'un appareil particulier ; cet appareil est 
celui qu'on a considéré de tout temps comme préposé à l'absorption, 
et nous verrons, en effet (absorption in- 
testinale) que toute substance qui passe 
dans le milieu intérieur à travers une 
couche épithéliale peut étre considérée 
comme ayant fait pendant un instant 
partie de la substance méme des cellules 
de cet épithélium. Telle est la considéra- 
tion qui nous décide à traiter du sys- 
téme lymphatique à la suite de ces études 
générales surles épithéliums. 

L'appareil lymphatique se compose, 
d'une manière générale, d'un systéme 
de vaisseaux qui, ramené à un schéma 
semblable à celui des vaisseaux sanguins, 
se présente sons la forme d'un cône dont 
le sommet vient s'aboucher «dans le sys- 
tème veineux (canal thoracique el grande 
veine lymphatique se jetant dans les sous-clavières), tandis que la base 
(capillaires) se trouve en rapport avec les couches profondes des épi- 
théliums (fig, 83). Les origines des capillaires lÿmphatiques sont encore 


Fi. 83. — Schéina du système 
lymphatique *, 


{ V. Robin, Lecons sur les humeurs, 2° édition, 1873, p. 223. 


“ E, E, Surfaces épithéliales, base du cône lymphatique L, b. [.:— ce cône est en 
rapport par son sommet avec le cône veineux Vn; — Art, còne artériel; — V, ventricule 
gauche; —V’ ventricule droit; ~» Q, oreillette gauche ; — O’ areillet!e droite = SP. systèrne 
pulmonaire. 
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trés discutées, il est vrai, mais il wen est pas moins détnon.ré que 
leurs réseaux primitifs sont si superficiels qu'on peut regarder la base 
dr cône lymphatique comme fermée par les membranes épithéliales ; 
aussi quand on dépose une substance dans la peau, c'est comme si elle 
était déposée dans l'origine des lymphatiques: de là sa rapide absorption ; 
elle s'est {noculée, en un mot, et se mêle à la lymphe pour se déverser 
avec elle dans le torrent circulatoire (nous reviendrons dans un instant 
sur les opinions aujourd'hui émises relalivement aux origines des 
lympbatiques). 

La lymphe, contem des vaisseaux lymphatiques, est un liquide très 
coulant, clair, transparent, jaune très pâle; il conlient ea suspension 
une grande quantité de globules blancs identiques à ceux du sang. 


La lymphe, contenue dans les lymphatiques généraux, et le 
chyle contenu dans la partie du système lymphatique spécial à l'ap- 
pareil digestif (V. Digestion), ne sont pas deux liquides aussi diffé- 
rents qu’on pourrait le croire au premier abord et que le pensaient 
les anciens (vuisseaux lactés d'Aselli et de Pecquet; vaisseaux 
séreux d'Olaüs Rudbeck). L'un et l'autre liquide contiennent les 
mêmes principes, et il n’y a dans leur composition que des difié- 
rences quantitatives ct nou qualitatives: et encore, ces différences 
ue sont-elles que momentanées : après la digestion, au moment de 
l'absorption, les lymphatiques mésentériques (chylifères) renferment 
en grande quantité des éléments absorbés et surtout des graisses ; 
il faut même dire que chez les oiseaux, d'après certaines particula- 
rités dans le mécanisme de l'absorption (Cl. Bernard), toute diffé- 
rence semblerait disparaître entre le contenu des lymphatiques du 
mésentère ct celui des lymphatiques des autres parties du corps. 

La lymphe contenue dans les vaisseaux lymphatiques (cône lym- 
phatique, fig. 83) et versée dans le système sanguin, est très 
variable comme quantité, selon les circonstances de repos ou de 
fonctionnement des organes d'où elle provient; ainsi, lorsqu'on fait 
une fistule lypmhatique au cou d'un animal, de façon à obtenir 
l'écoulement de la lymphe qui vient de la tête, on remarque que 
ce liquide s'écoule en bien plus grande abondance pendant les 
mouvements de mastication que pendant le repos (Colin) i. Il va 
sans dire qu'on observe une différence encore bicn plus considé- 

rable pour la lymphe qu vient des intestins, selon que l'animal est 
à jeun ou bien en pleine absorption des produits de la digestion, 
Les éléments figurés qu'elle contient, outre les globules blancs 
ct les globulins, identiques à ceux du sang, sont des globules rouges 
dont la présence, dans certains départements du système lympha- 


4 G. Colin, Traité de physiologie comparée des animaux, 2* édition, 
Paris, 1872, 4. II, p. 142. 
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tique. a pu être invoquée comme preuve d'une Lransformation des 
globules blancs en globules rouges (VY. p. 181). Enfin on y reconnaît 
encore, au microscope, de nombreuses particules de graisses en 
suspension, animées du mouvement moléculaire nommé mouvement 
brownion, et entourées d’une légère couche d'albmuine (membrane 
haptogène de Mueller), qui empêche ces particules graisseuses de 
se fusionner les unes avec les autres, de manière à former des 
gouttelettes, 

La partie liquide de la lymphe présente une composition très 
analogue à celle du liguor du sang. Elle contient de la fibrine. mais 
une fibrine lente à se coaguler spontanément (brradyfibrine; Polli, 
Virchow): en effet, la lymphe extraite des vaisseaux se prend, au 
bout d'un quart d'heure environ, en une gelée incolore, de laquelle 
ne tarde pas à se séparer une masse réticulée qui finit par se res- 
serrer, comme la fibrine du sang en voie de coagulation. Si ce 
caillot contient des globules rouges du sang. mêlés accidentellement 
pendant l'extraction du liquide, il est rougeâtre. 

Après la séparation de la fibrine, il reste dans le liquor lympha- 
tique une quantité d'albumine moindre que dans le liquor sanguin 
{42 pour 1000); mais il y a sans doute de l'albumine dissimulée, 
non coagulable par la chaleur, et particulièrement des formes de 
peptones, que nous étudierons à propos de la digestion ; cependant, 
même pour les chyliféres, cette quantité d'albumine serait toujours 
relativement minime, puisque, d'après Cl. Bernard, ces vaisseaux 
ne serviraient que fort peu à l'absorption des albuminoïdes. Cette 
question est encore entièrement réservée, el nous aurons à y revenir 
en étudiant l'absorption et la théorie des matières peptogènes (de 
Shift). Peut-êlre cette pauvreté relative d'albumine dans la lymphe 
en général doit-elle indiquer déjà que la lymphe doit être considérée 
comme constituée par la partie du liquor du sang non utilisée par 
les tissus (épithéliaux ou autres) pour leur nutrition. 

Et en effet, la lymphe contient eu proportions notables les pro- 
duits excrémentiticls des tissus; elle renferme des matières extrac- 
tives et surtout de l'urée (Wurtz), ot elle renfemne de l'urée en 
plus grande proportion que le sang. Cette urée doit nous représenter 
le résultat de la combustion de la quantité d'albumine que uous 
avons trouvée en déficit dans le liquor de la lymphe, comparative- 
ment au liquor du sang. 

Les autres éléments de la lymphe «ont moins importants à si- 
gnaler ; ce sont des sels (de soude), identiques à ceux du sérum 
sanguin (chlorures et sulfates principalement) ; enfin Schmidt a 
meme constaté dans les cendres de Ja lymphe et du ehyle de petites 
quantités de fer, 
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La lymphe contient aussi des yas, comme le sang ; ces gaz sont 
lea mêmes que ceux du sang ; il était à supposer a priori que l’oxy- 
gène ct l'acide earbonique devaient se trouver dans la lymphe dans 
les mêmes proportions que dans le sang veincux; il n'en est rien 
cependant. Les récentes analyses de Hammarsten ont montré que 
la lymphe renferme moins d'acide carbonique que le sang vei- 
neus. C'est un fait qui paraît ici sans importance, et sur lequel nous 
aurons cependant un grand intérêt à revenir en traitant des com- 
bustions respiratoires qui se passent dans l'intimité mêmes des tissus. 

La manière générale dont nous concevons les rapports des ori- 
gines du système lymphatique avec les épithéliums ne se réalise pas 
pour tous ; elle est telle pour la peau, les muqueuses de la bouche, 
de l'estomac, ct les muqueuses en général ; mais dans l'intestin grêle 
le réseau lymphatique est séparé de l'épithéliun par un réseau 
sanguin; nous chercherons plus tard à expliquer cette disposition 
au point de vue de l'absorption. D’autres muqueuses nous paraissent 
complètement dépourvues de réseaux lymphatiques : on a longtemps 
contesté ceux de l’urètre et de l'œsophage £; il paraît ne pas y en 
avoir dans les muqueuses vésicales et conjonctivales. 

Sur le trajet des vaisseaux lympathiques se trouvent développés 


d La présence des lymphatiques dans ces muqueuses a été l'objet de nom- 
breuses recherches. 

La muqueuse de l'urètre est bien décidément pourvue de lÿmphatiques : 
d'après les recherches de Sappey, ils sont très fins, et leurs réseaux con- 
vergent tous vers le frein de la verge d'où ils se rendent vers les ganglions 
du pli de l'aine; mais en arrière ils communiquent avec les lymphatiques 
des voies séminiféres et du testicule, ce qui expliquela propagation jusqu'aux 
hourses de l'angioleucite blennorrhagique (Sappey). C'est sur les lympha- 
tiques du gland et du canal de l’urètre que Belajell a fait ses fines recherches 
sur la structure des capillaires lymphatiques. 

La vessie,par contre, est complètement dépourvue de lymphatiques : Sappey 
a montré que les troncs décrits par Cruikshanck et Mascagni sur cet organe, 
n'y prennent pas naissance, mais proviennent de la prostate, et rampent, 
pour se rendre dans les ganglions intrapelviens, sur les parties postéra-laté: 
rales de la vessie, On invoque parfois cette absence de lymphatiques pour 
expliquer la non-absorption par la muqueuse vésicale, mais il faut voir dans 
ce refus de passage un phénomène essentiellement épithélial, 

Les lÿmphatiques de la piluitaire ont étá longtemps un sujet de débats 
eulre les anatomistes. Malgré les descriptions de Cruveilhier, Sappey refu- 
sait de les admettre, parce qu'on ne pouvait poursuivre les vaisseaux injectés 
jusqu'à leurs ganglions terminaux. Aujourd'hui, après les recherches de 
Simon, de Panas, de Sappey lui-même, l'existence de ces lymphatiques ne 
peut plus étre contestée, car on est parvenu à les poursuivre jusque vers 
des ganglions stylo-pharyngiens, et vers un gros ganglion situé au-devant 
de l'axis, le ganglion le plus élevé du corps (Sappey). 

11 en est de même des lymphatiques de l'@sophage. 

Mais, parcontre, ceux de Ja conjonctive palpébrale et oculaire sont encore 


contestés (Sappey), 
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des ganglions dont la structure compliquée se comprend mieux 
d'après l'étude de leur développement: ce sont primitivement des 
plexus de capillaires lymphatiques ramifiés, anastomosés et pelo- 
tonnés ; le parenchyme ainsi constitué retarde le cours de la lymphe 
qui le traverse, et c'est en ces points que se multiplient les globules 
blanes, destinés à être versés dans le sang. 


La question des origines des lymplatiques est aujourd'hui très 
controversée et présentée de manières très différentes par l'école 
allemande et par l’école française. 

A. Pour l'école allemande (représentée en France par Rauvier), 
les nouveaux procédés d'investigation, ct notamment les injections 
avec le nitrate d'argent, auraient permis d'arriver à la solution do 
quelques-uns dex points de cette importante question. 

D'abord il aurait ét montré que, outre les lymphatiques sous- 
jacents aux épithéliums, on trouve encore d’abondants réseaux 
d'origines lymphatiques dans les tissus profondément placés, non 
seulement dans les glandes (qui sont encore des dérivés épithéliaux), 
mais encore dans les différentes espèces du tissu conjonctif, soit 
figuré, soit diffus et constituant le tissu interstitiel des divers 

organes. 

Ensuite on a reconnu qu'en plusieurs points, même pour les lym- 
phaliques des surfaces, les rapports des réseaux d'origine et de 
l’épithélium ne sont pas aussi intimes que l'avaient fait penser les 
anciens procédés de préparation : « Dans toutes ces régions, l'examen 
des lrmphatiques injectés au nitrate dargent et observés par des 
coupes transparentes, montre nettement qu'ils ne siègent pas abso- 
lument à la surface du derme au-dessus des réseaux sanguins comme 
leur injection avec distension exagérée par le mercure le faisait 
croire. Teichmann ct Belajefl! ont Lien démontré que le réseau 

capillaire sanguin est dans son ensemble toujours superposé aux 

lymphatiques d'origine qui par leur ensemble aussi forment le 
réseau tégumentaire le plus superficiel. Cependant Belajeff note que 
quelques lymphatiques de la muqueuse urétrale vont jusqu'à la 
superficie même de celle-ci, de manière à toucher les cellules épi- 
théliales polyédriques, dans l'intervalle des papilles, à leur basc : 

il en serait ainsi également sur les parties de la peau des lapins dont 

le derme esttrès mince. 

En tout cas, les réseaux d'origine des lymphatiques sont immé- 
diatement appliqués contre les réscaux capillaires sanguins; dans 
certaines régions les rapports des vaisseaux de ces deux ordres 


4 Belajel, Sur les vaisseaux lympathiques du glani (Journal de lana: 
tomie et de lg physiologie, de Ch. Robin, 1806, pe 465). 
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sont encore plus intimes, et les capillaires Iymphatiques et sanguins 
sont tellement contigus, que, dans la coupe d'un de ces réseaux, on 
voit le vaisseau lymphatique embrasser la moitié ou les deux tiers 
de la circonférence du vaisseau sanguin : « Le lymphatique repré- 
sente un vaisseau qui n'a de paroi propre que d'un côté; dans le 
reste de son étendue il est limité par le capillaire sanguin (Onimus). » 


Le degré le plus prononcé de celte derniéredispositon nous est présenté 
par les espaces périvasculuires que Ch. Robin (1858), puis His (1863) 
ont successivement décrits autour des vaisseaux de l'encéphale (Gaines 
lymphatiques de Ch. Robin, de His). Ce sont des conduits à paroi 
mince, mais bien délimitée, hyaline, entourant les vaisseaux jusqu'aux 
plus fins capillaires, dans les substances blanche et grise des centres 
céphalo-rachidiens et dans la pie-mère ; encore cette gaine n'existe-t-elle 
pas autour de tous ces vaisseaux. Leur aspect, leur contenu formé d’un 
liquide renfermant plusieurs noyaux sphériques (globulins), tout porte 
à peuser que ces gaines doivent être rattachées au système des origines 
lÿmphatiques, « car autrement ils constitueraient un quatrième système 
vasculaire dont l'aboutissant et la nature resteraient à déterminer, à 
côté des systèmes lymphatiques, artériel et veineux. Mais il faut recon- 
naître aussi qu'avant d’être absolument sûr que ce sont là des lvm- 
phatiques, il reste encore à les suivre depuis leur origine, qui est 
connue, jusqu'aux troncs efférents qu'ils doivent former en se réunis- 
sant, et à déterminer le trajet de ceux-ci jusqu'à leur terminaison gan- 
glionnaire, comme on l'a fait pour toutes les autres portions du systéme 
lymphatique (Ch. Robin). » Cette lacune n’a pu encore être comblée. 


Les travaux de l'école allemande se sont spécialement portés sur 
la question de structure ct d'origine des capillaires lymphatiques. 
Sur les détails intimes de ce problème, les opinions les plus diverses 
ont été successivement émises : 

lo La communication ges radicules lymphatiques avec les 
corpuscules du tissu conjonctif a été d'abord indiquée par Vir- 
chow, qui, sur une langue hypertrophiée, trouva des lacunes dé- 
pourvues de parois propres (capillaires ]ymphatiques), dans lesquelles 
s'ouvraient des prolongements de cellules plasmatiques également 
hypertrophiées. Leydig et Heidenhain se firent surtout les champions 
de cette manière de voir, cl le dernier de ces observateurs admet, 
pour expliquer l'absorption au niveau des villosités intestinales, un 
réseau de cellules plasmatiques qui communiqueraient, d'une part. 
avec les cellules épithéliales, et, d'autre part,avec le chylifère central 
Kölliker, d’après ses recherches sur les lymphatiques de la queue 
du têtard, se rattacha à cette même opinion ; on peut même rap- 
procher de la manière de voir de ces auteurs, celle de Reckling- 
hausen. D’après lui, les origines lymphatiques se trouvent dans un 
système de Canaux qu'il nomme tubes plasmatiques, qu'ila injectés 
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dans la cornée, et qui seraient des lacunes spéciales du tissu con- 
jonctifi. Or, d'après Kölliker, ces lacunes correspondent précisé- 
ment aux parties que Virchow a désignées spécialement sous le 
nom de corpuscules du tissu conjonctif ou cellules plasmatiques, 
quoique Recklinghausen continue à les considérer comme des lacunes 
particulières dans lesquelles il place des éléments celluleux dé- 
pourvus de prolongement (éléments pour lesquels il réserve le nom 
de corpuscules du tissu conjonctif). 

20 La communication avec des lacunes du tissu conjonctif 
rentre déjà en partie dans la manière de voir de Recklinghausen, 
si l'on distingue bien avec lui ce qu'il appelle les canaux du suc 
(lacunes), d'avec les cellules plasmatiques. Cette opinion a été sur- 
tout soutenue par His, Tommsa, Schweigger-Seidel. Pour His, il y 
a communication directe du capillaire avec la lacune, par disparition 
de l'épithéliun du premier. Les capillaires lymphatiques de Kölliker 
ne seraient pas des canaux 2ntra-cellulaires, mais bien intercellu- 
Lires. En France, Rouget et Ranvier? se sont rangés à cette opinion ; 
ils considèrent les lymphatiques comme communiquant librement à 
leur origine avec les vides, lesinterstices des tissus. L'anatomie com- 
parée, fait remarquer Rouget, nous montre chez les animaux infé- 
rieurs des circulations purement lacunaires (siponcles), dont le sinus 
caverneux pour le sang, ct les origines 1yÿmphatiques pour la Iymphe 
sont les seuls restes chez les animaux supérieurs. D'autre part, le 
péritoine doit être considéré comme un reste de ce qui constitue chez 
les animaux inférieurs la cavité générale du corps (entre le tégument 
externe et le tégument interne ou muqueuse digestive). Or, chez les 
animaux supérieurs, le système lymphatique continue à commu- 
uiquer librement par de petites ouvertures avec la cavité périto- 
néale, comme Recklinghausen l'a démontré le premier. Mettant à 
la surface du péritoine diaphragmatique du lait ou une substance 
pulvérulente en suspension dans un liquide, il a vu les gouttelettes 
de graisse ou les autres granulations traverser la couche épithéliale 
on des points déterminés: Ranvier décrit les mêmes phénomènes ; 
l'étude de la séreuse péritoncale à l'aide du nilrate d'argent lui a 
permis de constater que ces points correspondaient à des pores par- 
tieuliers situés entre les cellules de l’épithéliun péritonéal (du centre 
phrénique), ct conduisant daus les lacunes qui sont le commence- 
ment des lymphatiques du diaphragme. Cos faits ont été vérifiés en 
Allemagne par Ludwig, Schweigger-Seidel, Dybrowsky, Dogicl, cte. 


1 V, Il. Beaunis, Anatomie générale et Phyriologie du système lympha- 
lique. Strasbourg, thèse d'agrégation, 1863, 

2 Ranvier, Lecons sur les lymphatiques (Progrès médical, 1854,et Traité 
je"hnique d'histologie, p. 068), 
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Les mêmes expériences ont été reproduites avec plein succès par 
Rougel, qui a vu des injections spontanées de particules colorantes 
+e faire dans les Iviiphatiques du diaphragme, quand on injecte ces 
substances dans la cavité péritonéale de l'animal vivaut. 

Cependant il serait très probable, d'après les recherches de 
Ranvier, que les orifices au moyen desquels cette absorption se 
produit ne sont pas normalement béants, mais qu'ils s'ouvrent seu- 
lement au moment du passage des particules résorbées. La dispo- 
sition de ces orifices e t encore énigmatique. On avait cru en aper- 
cevoir sur toutes les régions du péritoine (Schweigger-Seidel ct 
Dogiel), et même sur le mésentère; mais Ranvier, qui a repris 
cette étude, est arrivé à conclure qu'il n'existe en ces points ni 
bouches absorbantes ni stomates, mais bien les trous faisant com- 
muniquer les deux côtés du méseutère par des orifices dont la struc- 
tire doit être rapprochée de celle qu'il a décrite pour les parties 
analogues de l'épiploon (V. pour plus de détails : Ranvier, Soc. de 
hiologie, 1872, ot H. Farabeuf, De l'épiderme et des épithéliums, 
io Toj] 


Les prétendues origines des Iÿmphatiques sur les surfaces séreuses 
ont fait le sujet d'un travail étendu de la part de Tourneux et Hermanni, 
L'objet principal de ces divers travaux a été l'étude des petits amas de 
cellules qui se rencontrent dans les enfoncements connus, par exemple 
sur le mésentère de la grenouille, sous le nom de citernes on de puits 
lymphatiqües. Nous avons déjà dit que, pour Ranvier entre autres, 
les petites cellules qui tapissent le fond des citernes ne sont pas des 
éléments fixes, mais sont susceptibles de s'écarter pour laisser passer 
différentes substances, telles que les grains de carmin, globules de 
hit, etc. Tourneux et Hermann ont observé ces amas cellulaires, non 
seulement sur le péritoine, mais encore sur la plévre pariétale ; là, ils 
occupent presque constamment les espaces intercostaux et se conti- 
nuent graduellement avec le restant de l'épithélium pleural. Ce sont 
évidemment des centres de formation cellulaire, occupant des endroits 
déclives par rapport à la surface générale, de même que dans les enfon- 
cements cratériformes dn péritoine de la grenouille. Ces dispositions 
sont encore plus nettes an niveau du péritoine qui lapisse le centre 
phiéuique : là, au lieu de constituer une couche unie comme celle de 
la plèvre, l'épithélium péritonéal s'invagine plus où moins profondé. 
inent dans les fentes intertendineuses et dans les nombreuses dépres- 
sions qu'offre la surface du cenlre phrénique. Les cellules épithéliales 
qui tapissent ces enfoncements sont beaucoup plus petites que celles 
qui se trouvent à la surface des faisceaux fendineux. En certains points, 
les cellules plus larges affectent au pourtour de ces dépressions ane 


1 Recherches sur quelques épithéliums plats dans la série animale, par 
MM. Tourneux et Ilermann (Journal de l'anatomie et de ia physiologie, 
n de mars et de juillet 1879). 
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disposition rayonnée qui rappelle singulièrement les formations ana- 
logues que lon trouve sur le sac lymphatique des batraciens. Or, 
comme il arrive souvent que l'imprégnation de nitrate d'argent ne se 
fasse pas pour les petites cellules qui tapissent l'enfoncement, si celui- 
ci est profond, il arrive que l'on a l'apparence d'un véritable trou avec 
une garniture de cellules marginales plus ou moins rondes d'aspect. 
Au fond du trou apparaît l'épithélium du lymphatique sous-jacent ; mais 
cet épithélium ne présente aucune solution de continuité; Tourneux 
et Hermann arrivent donc aux conclusions suivantes : 

Les cellules épithéliales qui tapissent une même séreuse ne sont pas 
partout identiques à elles-mêmes; au milieu des cellules plates dites 
endothelin'es, on rencontre, d'espace en espace, des éléments plus 
petits, rattachés génésiquement aux précédents et disposés sous forme 
de traînées ou d'ilots. Ces petites cellules occupent généralement des 
points de la séreuse excavés et paraissant par conséquent soumis à un 
moindre frottement, Ces cellules présentent une activité nutritive plus 
considérable que les cellules dites endothéliales ; elles sont les centres 
de formation de ces dernières, Elles sont mutuellement tangentes les 
unes aux autres et ne laissent entre elles aucun espace libre. L'absorp- 
tion, si elle se fait à leur niveau, ne peut avoir lieu qu'en raison de 
la constitution même de leur corps cellulaire permettant le passage de 
substances et de particules solides, passage déjà signalé pour Les 
corps gras dans les cellules de la muqueuse intestinale. Ces centres 
de prolifération peuvent bourgeonner, soit extérieurement, soit intè- 
vieurement, donnant dans le premier cas des amas muriformes pedi- 
culés, ct, dans l'autre, des cônes pénétrants logés dans le tissu sous- 
jacent. Cette derniére disposilion donnerait lieu aux apparences décrites 
sous le nom de puits lvmphatiques. Les cellules constituant ces amas, 
en continuité morphologique ct génésique avec l'épithélium séreux, 
peuvent être en contact, mais ne sont jamais en continuité avec l’épi- 
thélium tapissant les vaisseaux lymphatiques. 


Quoi qu’il en soit, pour en revenir aux idées de l'école allemande 
au sujet de l'origine des lymphaliques, on en peut résumer les 
principaux points en disant que le tissu conjonctif représente l'une 
des principales origines du système lymphatique, et que le tissu 
cellulaire lâche peut être considéré comme un large sac lymphatique 
cloisonné, en communication directe avec les vaisseaux lymphatiques. 
L'anatomie pathologique en fournirait de nombreuses démoustrations 
(Ranvier), ainsi que l'anatomie comparée, et que l'étude du dévelop- 
pement des vaisseaux lymphatiques et des tissus dits tissus lym- 
phoïdes. Ainsi les sacs ou réservoirs lymphatiques des vertébrés 
inférieurs se laissent à peine délimiter du tissu connectif ambiant, 
et Mayer les considère connne des lacunes du tissu cellulaire 
(grenouilles). À mesure que le système lymphatique, qui n'existe 
d'une façon distincte que chez les vertébrés, se développe d'une 
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façon de plus en plus nette dans l'écholls d2 ces animaux, on le voit 
provenir de modifications du tissu connectit. Leydig a vu que dans 
beancoup de poissons osseux la tunique adventice des vaisseaux du 
mésentère se transforme en aréoles remplies de petites cellules 
incolores, c'est-à-dire, en réalité, en une véritable gaine lymphatique; 
on observe le même phénomène dans la tunique adventice des artères 
de la rate, dont le tissu connectif se transforme peu à peu en ce 
relienlum lymphoïde qui constitue les corpuseules de Malpighi- 
comme il constitue les ganglions lymphatiques. 

En ellet, les nombreux travaux des auteurs que nous venons de 
citer sur la structure des ganglions lympliatiques, fournissent une 
nouvelle série de considérations, invoquées par cux en faveur des 
rapports intimes (d'origine) du système lympathique avec le tissu 
conneclif. Ces ganglions, dans l'étude histologique desquels nous ne 
pouvons entrer ici, ont été de tout temps considérés comme formés 
par un pelotonnements des capillaires lymphatiques (V. p. 266): 
er, leur étude attentive a montré dans ces derniers temps qu'ils sont 
en même temps composés d'un tissu eonnectif à mailles plus ou 
moins Tâches, dans lesquelles s'infiltre (lacunes lymphatiques) le 
courant lymphatique pour entraîner les corpuseules (p. 266) qui s’y 
‘développeraient par prolifération des cellules plasmatiques, absolu- 
ment comme se développent les globules du pus, par prolifération 
semblable, dans toute inflammation du tissu conjonctif; ainsi se 
trouverait expliquée la ressemblance on pour mieux dire l'identité 
morphologique des globules du pus et des globules lymphatiques ou 
globules blancs du sang. 

On trouve, du reste, toutes les transitions entre les ganglions 
lymphatiques et le tissu connectif proprement dit : Ie tissu connectif 
de la muqueuse intestinale, formé de trabécules lâches, circonserivant 
des mailles riches en globules blancs, et dans lesquelles viennent 
s'ouvrir de nombreux capillaires lyimphatiques (lacunes. sinus 
lymphatiques), représente, d’après les recherches de [is (tissu 
adenoïde), le tissu rudimentaire d'un ganglion lymphatique étalé et 
diffus; en certains points, ce tissu se condense et forme des amas 
micux circonscrits : ce sont les follicules clos, isolés ou réunis en 
plaques de Peyer, dans lesquels on a depuis longtemps reconnu 
une structure identique à celle des ganglions lymphatiques. 


BL. Pour l'école française (Robin, Sapper), les communications 
des radicules capillaires soit avec les larges mailles du tissu lami- 
neux, soit avec les cavités des grandes séreuses, ne sanraicnt être 
admises. 

te Pour Ch. Rohin, les origines des lymphatiquos sont constituées 
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par les réseaux capillaires précédemment décrits, ou par des 
prolongements en cul-de-sac semblables aux capillaires précédents, 
pénétrant dans les villosités intestinales (chylifère central), les 
papilles de la langue, ete. Cette manière de voir, qui fut celle de 
Mascagni, de Panizza, de Cruveilhier, s'appuie aujourd'hui princi- 
paletuent sur les recherches de Ch. Robin t. Ces capillaires n'ont 
pour paroi qu'une simple couche de cellules épithéliales (Robin), 
quelles que soient, du reste, leurs varicosités ou les autres irré- 
gularités qui, dans l'épaisseur de certains organes, leur donneut 
une forme plus ou moins bosselée, triangulaire (ce qui aurait fait 
croire à des communications très fines avec des éléments voisins); 
ce n'est que dans les gros capillaires voisins des vaisseaux cfférents 
que l'on trouve, en dehors de la couche épithéliale (enothélium), 
des fibres annulaires et une membrane hyaline parsemée de noyaux. 

Les capillaires lymphatiques, comme les capillaires sanguins, 
formeraient done partout un réseau fermé et séparé des autres 
éléments anatomiques par une couche épithéliale semblable à l'en- 
dothélium des vaisseaux sanguins (fig. 84); la continuité de cette 


lis, 84. — Cellules épithéliales (des capillaires) imprégnées 
par le nitrate d'argent, 


couche montre que leur rôle est esseuticellemeut relatif à des actes 
de pure endosmose et exosmose ; leurs rapports intimes de conti- 
guité avec les vaisseaux sanguins, ct la gaine qu'ils forment à ces 
derniers capillaires dans de nombreuses régions, indiqueraient peut- 
être qu'ils ont pour usage, non seulement de ramener dans le sang 


1 Robin, article LYMPHATIQUES : Dictionnaire encyclopédique des sciences 
medicales (1870). 
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les liquides qui proviennent de la désassimilation ct ceux qui n’ont 
pas été complètement utilisés par la nutrition, mais encore de se 
remplir du surplus du plasma sanguin, qui arrive dans les capillaires 
à chaque systole du ventricule (E. Onimus). 

20 Enfin Sappey, par des procédés particuliers de préparation, 
consistant essenticllement à amener dans les vaisseaux lymphatiques 
le développement de spores qui les remplissent, lex injectent et 
donnent ainsi d'admirables préparations microscopiques, est parvenu 
à obtenir des pièces qui montrent avec la plus grande évidence les 
résultats suivants qu'il vient de publier t. Les capillaires lympha- 
tiques naissent par un réseau extrêmement délié, réseau des capil- 
licules-et des lacunes. Les capillicules n'ont pas plus de deux mil- 
lièmes de millimètre; on ne peut encore affirmer sileurs parois sont 
tapissées par un endothélium. Les lacunes sont des cavités com- 
muniquant avec les capillicules; de grandeurs variables, elles ont 
tonjours une forme étoilée, limitées par des côtes curvilignes dont 
la convexité regarde le centre de la larune. Elles contiennent les 
mêmes granulations que les capillicules. 

C'est de ce réseau des capillicules ct des lacunes que partent les 
capillaires lymphatiques, constitués à leur point de départ par unc 
série de lacunes linéairement disposées. 

Mais les conclusions les plus remarquables de ces recherches sont 
les suivantes: 1° Les vaisseaux lymphatiques à leur origine com- 
inuniquent avec les capillaires sanguins au moyen des capillicules. 
qui se continuent avec de petites épines creuses dont sont hérissés 
les capillaires sanguins (par exemple, dans les papilles du derme); 
vu le diamètre étroit de la lumiere de ces canaux de communication, 
le sérum sanguin peut seul les traverser, mais dans ‘certains cas 
pathologiques, ils s'élargissent de façon à donner passage aux 
globules rouges eux-mêmes. 2° Ces origines des lymphatiques 
s'observent dans la peau, les muqueuses, le tissu musculaire, les 
glandes ct un certain nombre de viscères; certains tissus et certains 
organes eu sont totalement dépourvus: tels sont le tissu conjonctif 
et tous ses dérivés, le système nerveux central et périphérique, les 
membranes séreuses ct synoviales, les os, les cartilages. 


Pour notre part, ayant examiné un grand nombre de fois les 
préparations du professeur Sappey, c’est à son interprétation que 
nous nous raltachons. Mais même pour celui qui resterait encore 
indécis, au milicu des résultats contradictoires présentés jar les 


1 Sappey, Anatomie, physioloyie, patholoyie des vaisseaux lymphatiques 
considérés chez l'homme et les vertébrés, Paris, 1874, in-fol, et Anatomie 
descriptive; 3° édit. t. 1, 1876. 
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diverses écoles, il n'y a pas à craindre que la physiologie doive se 
trouver dans un grand embarras, manquant de bases anatomiques 
solidement établies ct universellement admises. En eflet, les données 
expérimentales montrent que pour le physiologiste ct le médecin. 
quant à Ja question de la pénétration ct du transport des substances 
dans l'organisme, les vaisseaux lymphatiques penventêtre considérés 
comme faisant suite au système ar'tériel aussi bien que les vaisseaux 
veineux; quelle que soit la solution anatomique, que le passage 
des artérioles aux capillaires lymphatiques se fasse directement 
(Sappey), ou qu'il succède à une extravasation de la partie liquide 
du sang dans des lacunes interorganiques (Ranvier), ces solutions 
anatomiques ne changeront rien à nos idées relativement à ces 
phénomènes physiologiques de l'absorption. Il sera bien établi par 
l'expérimentation 4 que la circulation veineuse ct la circulation 
lymphatique sont dans un rapport intime; que les deux systèmes 
communiquent ensemble (fonctionnellement) ct succèdent également, 
à peu près au même titre, au système artériel. Ces rapports sont 
si intimes, que si la circulation veineuse varie dans un sens, la circu- 
lation lymphatique varicra dans le sens opposé, ct vice versa; ainsi 
lorsqu'on met à nu, sur un cheval, un lymphatique et une veine pro- 
venant de la même région, toutes les fois qu'on gêne le retour du sang 
veineux,on voitaugimenter l'écoulement de ła lymphe ; dès qu’on laisse 
abondamment cower le sang veineux, on voit diminuer la lymphe. 


De la rate. — Nous plaçons ici l'étude des fonctions attribuées 
à cet organe, parce quil a de grands rapports avec le systéme 
lymphatique; en se reportant aux quelques indications que nous 
avons données (p. 271) sur les nouveaux résultats relatifs à la 
structure des ganglions lÿmphatiques, on doit, d'apres l'école alle- 
mande, considérer la rate comme un ganglion lymphatique disposé 
d'une façon particulière ; c'est encore du tissu connectif (gaines des 
artères spléniques) qui s'est transformé en tissu adénoïde ; scule- 
ment ce tissu nest plus sillonné par des lacunes ou sinus lympha- 
tiques; ici c'est le sang lui-même qui se répand dans les mailles du 
tissu, ct entraîne avec lui les globules blancs qui s'y développent 
incessamment. On trouvera dans les traités d'histologie les détails 
de structure qu'affecte ce tissu pour constituer et les corpuscules 
de Malpighi ct la substance de la pulpe de la rate, mais on recon- 
naitra toujours au milicu de ces variétés, grâce aux travaux de 
Gray, de Billroth, de Schweigger-Seidel ct de W. Müller, on recon- 
naîtra toujours le tissu connectif adénoïde (lymphoïde), c'est-à-dire 
un amas de ganglions lymphatiques plus ou moins fusionnés ct dans 


1 CI. Bernard, Physiologie opératoire, 1579, p. 315. 
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lesquels les conduits lymphatiques sont remplacés par des vais- 
sceaux sauguins: en un mot, la rate cst une ylande lymphatique 
sanguine (H. Frey). 

Aussi, lorsque la rate est détruite ou enlevée, on constate w:e 
hypertrophic générale des autres glandes lymphatiques, qui sem- 
blent se mettre en état de suppléer la rate dans la formation des 
globules blancs. Cette hypertrophie des ganglions lymphatiques a été 
constatée chez les animaux après l'ablalion de la rate, ct chez 
l'homme apres sa dégénérescence ou sa destruction (Fuhrer). 

Ce rapide aperçu anatomique concorde d'une façon très précise 
avec les fonctions que quelques auteurs ont attribuées à la rate. 
Sans parler de son influence indirecte ct encore bien énigmatique 
sur les fonctions de la digestion, influence que nous aurons à étt- 
dier plus tard, la rate devrait être essentiellement considérée comme 
un lien de formation des globules blancs, au même titre que 
toutes les glandes lymphatiques; aussi le sang veineux splénique 
est-il singulièrement riche en globules lymphatiques ; tandis que le 
sang artériel qui y entre on contient 1 sur 220 rouges, le sang vci- 
neux qui en sort en contient 1 sur 60 (His) et même 1 sur 5 ou 4 
(Vicrordt, Funke). Quant à son action sur les globules rouges, elle 
est encore si difficile à déterminer que pour les uns la rate est un 
licu de destruction de ces éléments (Béclard, Kölliker), tandis que 
pour les autres elle serait un atclicr de formation des globules 
rouges (Funke, J, Bennett). 

Ou invoque en faveur du rôle destructeur des globules rouges les 
faits suivants: un animal auquel on extirpe la rate supporte plus 
longtemps l'inanition qu'un animal intact: son sang ne s'appauvrit 
pas si vite cn globules rouges ; la lymphe qui vient de la rate (car 
ce viscère possède aussi des vaisseaux lymphatiques) est presque 
toujours colorée en rouge. Quelques observateurs auraient constaté 
une sorte de pléthore (d’hyperglobulie) chez les animaux qui avaient 
subi l'extirpation de la rate, mais cette observation est loin de con- 
corder avec les résulats que nous présente la clinique. 

H est évident que des globules rouges doivent se détruire dans la 
rate, comme dans tout organe, dans tout tissu où se produisent des 
transformations très actives, et, du reste, ces destructions d'éléments 
colorés deviennent très évidentes dans les cas pathologiques, où l’en 
voit la rate produire en abondance les débris pigmentaires des glo- 
bules rouges (cachexic palustre); mais il est encore plus probable 
qu’à l'état physiologique la rate voie se former un grand nombre de 
globules rouges, en ce sens que les globules blancs qui y ont pris 
naissance commencent déjà à s'y transformer en corpuscules san- 
guins colorés. En effet, on trouve en abondarce, dans le sang des 
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veines spleniques, des globules intermédiaires entre les globules 
blancs et les rouges, ct des globules rouges qui ont tous les carac- 
tères de jeunes éléments (petit volume, forme moins aplatic, plus 
grande résistance à l'action de l’eau, ete.). 

MM. Malassez et P. Picardi ont cherche à se rendre compte des 
resultats contradictoires obtenus antérieurement par Béclard, Lehmann, 
Gray et Funk relativement anx modifications qu'éprouve le sang dans 
son passage à travers la rate. Hs se sont à cet elfet attachés à déter- 
miner exactement les conditions expérimentales, et ont employé, comme 
procédés d'analyse, parallélement: 40 la numération des globules ; 
29 le dosage du plus grand volume d'oxygène que peut absorber une 
quantité donnée de sang. 

Dans ces circonstances ils onl pu obteuir les résultats suivants : 
lorsque les nerfs de la rate sont paralysés, c'est-à-dire lorsque cet 
organe est dans l'état d'activité (comme les autres glandes le sont à ln 
suite de la section de leurs vaso-moteurs), la richesse slobulaire du 
sang veineux splénique et sa capacité respiratoire augmentent. Cette 
augmentation est un phénomène tout à fait spécial à la rate, car, pour 
toutes les autres glandes, la paralysie des filets sympathiques produit 
dans les veines qui en proviennent une diminution dans la richesse 
globulaire et dans la capacité respiratoire. 

L'augmentation globulaire et respiraloire du sang veineux splénique 
pendant le temps d'activité de la rate est sufiisante pour accroître la ri- 
chesse globulaire et la capacité respiratoire de la masse sanguine totale. 

A la suite d'une période d'activité de la rate, on peut constater que 
la proportion de fer contenue dans la pulpe de cet organe a consitéra- 
hlement diminué, pour descendre jusqu'à la proportion de fer contenne 
dans le sang normal, 

Il est encore quelques appareils glandulaires qu'il faudra sans doute 
rapprocher des ganglions lymphatiques et de la rate: tels sont le corps 
thyroide, le thymus et peut-être les capsules surrénales; mais ici les 
notions anatomiques sont encore trop peu précises, et les théories 
physiologiques trop hypothétiques, pour que nous puissions aborder 
avec fruit l'étude de ces prétendues glandes vasculaires sanguines, 


Résumé., — Les Évrrniciums sont des couches de cellules revétant 
les surfaces internes ou externes de l'organisme. 
Les membranes sérenses sont revêlues d'un épithélium pavimen- 


teux à une seule couche (dans les synoviales il y a plusieurs couches), 


L'épiderme est un épithélium pavimenteux stratifié, dont les cellule 
superficielle sont cornées et desséchées, les profondes pouvant seules 
être considérées comme vivautes. 

L'épithélium cylindrique simple revêt les voies digestives (estomac 


1 L. Malassez et P. Picard, Zèscherches sur les modifications qu'éproure 
le sang dans son passage à travers la rate, au double point de vue de su 
richesse en glahules rouges et de sw capacité respiratoire. (Compt. rend. de 
l'Academie des sciences, 21 décemb, 1374.) 
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et intestins), La bouche et l'œsophage sont revêtus par un épithélium 
pavimenteux stratifié, 

L'épithélium cylindrique vibratile est le plus remarquable ; il se 
trouve dans les fosses nasales, la trachée, les grosses bronches, les 
canaux de l'épididyme chez l'honune, les trompes et l'utérus chez la 
femme, etc. Les mouvements iles cils vibratiles sont à comparer à ceux 
des spermatozoïdes (queue des spermatozoïdes); chez les uns comme 
chez les autres, ils persistent un temps variable après la mort de 
l'organisme général; ils sont arrêtés par les liquides acides et excilés 
par les liquides alcalins. 

Les épithéliuwms ont pour fonction de présider aux échanges entre 
le milieu intérieur (sang et lymphe) et le milieu extérieur. Par leurs 
déchets (fonte et desquamation), les épithélinms (les diverses muqueuses 
donnent les divers mucus, caractérisés par la présence de la muco- 
sine, coagulable non par la chaleur, mais par l'acide acétique. 

Le SYSTÈME LYMPHATIQUE est lune des voies d'absorption des 
liquides qui ont traversé les surfaces tégumenlaires et muqueuses ; il 
vient verser son contenu dans la partie centrale du système veineux. 
Ce contenu, représenté par la lymphe (el par le chyle dans les lym- 
phatiques de l'intestin), se compose: 10 d'éléments tigurés (globules 
blancs, leucocytes, gouttes de graisse dans le chyle); 2° d'un liquide 
coagulable (lihrine) et qui présente à peu prés la même constitution que 
le sérum dn sang. 

Plusieurs questions sont encore controversées dans les données ana- 
loimiques relatives aux lymphatiques; telles sont la signification de la 
gaine périvasculaire lymphatique (de Ch. Robin) et l’origine iles 
capillaires lymphatiques. Pour les uns (Ranvier), ces capillaires se 
continuent avec les lacunes du tissu conjonctif, lacunes qui sont re- 
présentées à leur plus haut degré de développement par les grandes 
cavités séreuses (stomates des sérenses ; mais ces prétendus stomates, 
dits encore puits ou citernes lymphatiques, ne sont sans doute que 
des centres de rénovation de l'épithélinm de la séreuses, centres placés 
dans des points déclives et déprimés, c'est-à-dire plus à l'abri des 
frottements); pour les autres (Sapper), ces capillaires sont, au moyen 
d'un réseau de capillicules et de lacunes, en cominnnication directe 
avec les capillaires sanguins. Cette dernière interprétation est basée 
sur des préparations microscopiques si complètes, qu'elle nous parait 
devoir être adoptée généralement. Mais, du reste, quelle que soit l'opinion 
qmi doive iriompher, l'expérimentation physiologique a dès aujourd'hui 
établi qu'au point de vue fonctionnel les lymphatiques font directement 
suite au système artériel, presque au même titre que les veines, 

La rate peut être considérée comme frès analogue aux ganglions 
lymphatiques, et elle produirail en ahoudance, comme ces derniers, 
des globules blancs; mais on n'est pas encore bien fixé sur son rôle 
relativement aux globules rouges; on l'a considérée longtemps comme 
uu lieu «le destruction des globule rouges; des expériences plus récentes 
tendent à démontrer, au contraire, que la rate est un Lieu de production 
de ces éléments. 
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SIXIÈME PARTIE 
APPAREIL DE LA DIGESTION 


l. — BUT DE LA DIGESTION — INANITION — ALIMENTS 


Le but des fonctions digestives cst de trausformer les matières 
empruntées à l'extérieur, de manière à les rendre aptes à passer 
dans l'écononie, à être absorbées ct portées dans le torrent de la 
circulation, pour renouveler nos organes et entretenir les fonctions 
(chaleur), ou, en d’autres termes, pour le maintien du statu quo de 
l'organisme développé, ct l'accroissement de cet organisme tant que 
son développement est incomplet. 

Ces matériaux reconstitutifs sont les aliments. 

La privation des aliments met les animaux dans l'état d'inani- 
tion; le résultat constant de l'inauition prolongée est la perte gra- 
duelle du poids du corps, le refroidissement et la mort; les animaux 
meurent quand ils ont perdu les 4/10 de leur poids primitif (Chossat). 
La perte se fait d'abord aux dépens de la graisse emmagasinée dans 
les divers tissus (spécialement la couche sous-cutanée); puis les 
autres parties (muscles, etc.) perdent également de leur poids; 
mais, chose remarquable, la quantité ct la composition du sang 
restent à peu près identiques jusqu'aux jours qui précèdent la 
mort: c'est que le sang qui, comme milieu intérieur, résume les 
besoins de l'organisme, extrait des divers tissus tout ce qui est 

nécessaire à son intégrité, et que l'organisine général meurt seule- 
ment lorsque les matériaux de réserve disponibles sont épuisés 
(V. Nutrition). Cette perte se fait plus ou moins rapidement selon 
les animaux ; ainsi les animaux à sang froid résistent trente fois 
plus longtemps à’ la privation d'aliments que les animaux à sang 
chaud; ils peuvent même y résister pendant une durée incroyable 
de temps. CI. Bernard a vu des crapauds résister près de trois 
aus à la privation complète d'aliments. Un petit oiseau, au contraire, 
meurt de faim au bout de deux ou trois jours au plus. 

Parmi les substances alimentaires destinées à réparer les pertes 


—— 
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incessantes de l'économie, les unes sont directement absorbables ; 
les autres, déposées à la surface des voies digestives, doivent subir 
l'influence des sucs qui s'y trouvent versés, et se modifier de 
manière à pouvoir être absorbées. C'est pour cela que l'aliment, 
introduit dans la bouche, parcourt successivement les diverses par- 
ties du canal digestif, se trouve soumis, chemin faisant, à diverses 
actions mécaniques, mais surtout à l'action chimique de liquides 
variés qui le fluidifient et le transforment, 

Pour qu'un aliment soit complet, il faut qu'il contienne tous les 
éléments qui font partie de nos tissus. 


{9 H faut donc que, outre leurs principes organiques, les matières 
animales et végétales que nous consommons renferment les divers 
produits minéraux qui se rencontrent dans nos tissus! tels sont les 
sels alcalius ou alcalino-terreux, le soufre, le phosphore, le fer, 
tous éléments nécessaires à chaque cellule de nos organes. Lorsqu'à 
une personne chlorolique on administre du fer. c’est à titre d'ali- 
ment; c'est parce que le fer, un des éléments indispensables dans 
l'économie, a diminué dans le sang. Ces substances minérales sont à 
elles seules incapables d'entretenir la vie. Si lex substances emprun- 
tées au règne organique suffisent, au contraire, à elles seules à Fen- 
tretien de la vie, c'est qu'elles renferment toujours en même temps 
une certaine proportion de matières minérales. 

Parmi ces sels minéraux, le plus indispensable à l'alimentation 
parait être le chlorure de sodium. La pratique journalière avait 
depuis longtemps montré que l'homme ne peut se passer de ce sel, 
et les corporations religicuses, qui cherchaient à se soumettre aux 
privations les plus sévères, avaient en vain tenté de bannir le chlo- 
rure de sodium de leur alimentation. Les expériences physiologiques 
sur les animaux ont montré (Wundt, Rosenthal, Schultzen) que ce 
sel est indispensable à l'économie; que des accidents yrares 
sont la suite de sa suppression. Enfin la chimie physiologique 
uous explique ces faits en nous montrant que le chlorure de sodium 
entre dans la composition de presque toutes les parties de l'orga- 
nisine, et qu'il est spécialement indispensable à la constitution du 
sérum sanguin et des cartilages. Ce sel paraît favoriser le travail 
jutime de la nutrition des tissus ; il est indispensable à la formation 
de la bile, du suc pancréatique, du suc gastrique. Les éleveurs de 
bestiaux connaissent parfaitement l'heureuse influence que l’admi- 
nistration du chlorure de sodium exerce sur le développement des 
animaux. Sans admettre absolument que ce sel mêlé à la nourriture 
favorise l'accroissement et l’engraissement, il faut reconnaître 
(Boussingault) que les animaux nourris d'aliments mêlés de chlo- 
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rure de sodium présentent un poil plus misant et plus fourni, un 
aspect plus séduisant de santé, une vivacité remarquable, un besoin 
de saillir plus considérable, ete. 

On à en vain fait des expériences pour remplacer le sel de soude 
par le chlorure de potassinm. Ce dernier composé, loin de présente: 
les avantages du premier, donne bicutôt lieu à des accidents. 


20 L'aliment principal, l'aliment par excellence nous est sur- 
tout fourni par le règne animal: ce sont les différentes formes d'al- 
bumine, qu'on désigne sous le nom commun de matières protéiques, 
et plusicures autres principes analogues réunis sous le nom de 
caséine. Toutes ces substances renferment O, H, C, Az, et de plus 
une certaine quantité de Sct de Ph, de sels minéraux, ete. Il est pro- 
bable, quoique l'analyse wait pu le montrer encore pour toutes, 
qu'elles contiennent, en outre, de petites quantités de fer. 

Le règne végctal, dans certains produits, nous offre le même ali- 
ment: tel est le gluten ou fibrine végétale, qu'on trouve dans un 
grand nombre de graines, et en particulier dans les céréales ; telle 
est l'albuimine végétale, qu'on rencontre dans les graines émul- 
sives ct dans les sucs végétaux; puis la légumine où cuséine végé- 
tale, qui existe abondamment dans les graines des légumineuses. 
On peut réunir toutes ces matières sous le nom d'ulbuminoïdes !. 


30 Viennent ensuite des principes ternaires non azotés contenant 
C, H et O dans les proportions nécessaires pour former le sucre, 
l'amidon, la dextrine, la gomine etdivers mucilages, toutes substances 
impropres à former directement des globules où la matière domi- 
nante est la matière azotée. Ces substances sont surtout empruntées 
au règne végétal ; elles se rencontrent cependant dans l'alimentation 
animale, mais en moindres quantités. On trouve du sucre (ou de la 
matière glycogène) dans le lait, dans le foie et dans le sang qui 
revient de cet organe, Il a été constaté dans un grand nombre d'épi- 
théliums; dans celui des ventricules cérébraux, on trouve des gra- 
nules blancs qui se comportent, vis-à-vis des réactifs, les uns comme 
de la matière amylacée, les autres comme de la dextrine ; le sucre 
existe aussi dans le muscle, il s’y accumule lorsque le muscle ne 
fonctionne pas (après un long repos ; après la section des nerfs 
moteurs; dans les muscles du fœtus. Rouget). Une matière glyco- 
gène constitue le tégument des invertébrés; c'est la chitine des 
insectes, la unicine des tunicicrs (cellulose animale ; Carl 
Schmidt). Ces substances ont été transformées en sucre par l’ébul- 


1 V. G. Bouchardat, Histoire générale des malières albuminoïdes, 
Paris, 1873. 
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lition avoc la potasse (Berthelot, Rouget). Ces premières classes de 
substances alimentaires présentent ce caractère commun d'être 
chimiquement modifiées au contact de l'appareil digestif, afin de 
devenir absorbables, 


40 Les graisses forment la dernière espèce de matières alimen- 
taires; ces substances n'ont pas absolument besoin d'être digérées 
dans le sens propre du mot, c'est-à-dire qu'elles ne subissent presque 
pas de modifications chimiques de la part des sucs digestifs : les 
graisses sont absorbées en nature; aussi peuvent-elles être 
absorbécx par des surfaces autres que les surfaces digestives, par 
exemple, par la peau, et l'on sait que des frictions avec des corps 
gras font pénélrer ceux-ci à travers l’épiderme: c'est le seul mode 
de nutrition qui soit possible par le tégument externe. Les matières 
grasses se rencontrent aussi bien dans Je règne animal et dans le 
règne végétal. 


Ainsi nous voyons que les aliments peuvent être empruntés d'une 
manière presque indifférente au règne végétal où an règne animal: 
les amylacés, les substances glycogènes, qui sont presque l'élément 
essentiel des végétaux, se retrouvent aussi bien dans les produits 
animaux, et l'on sait que, par exemple, certains peuples sauvages 
arrivent à fabriquer des liqueurs fermentées (de l'alcool) avec le 
suere contenu dans le lait de leurs juments. Dans un autre sens, et 
comme exemple d'emprunt au règne végétal d'un aliment en 
apparence essentiellement animal, on voit les Chinois fabriquer du 
fromage avec la légumine (caséine) extraite des fruits des légumi- 
ucuses (pois). 

Mais il est surtout important de remarquer que les végétaux ne 
possèdent pas seuls le privilège de former certaines de ces substances 
à l'exclusion des animaux : la formation des matières albuminoïdes 
dans les deux règnes est évidente; la découverte de la glycogénie 
animale (Cl. Bernard) a montré que les animaux peuvent former et 
forment normalement des substances amylacées, aussi bien que les 
végétaux ; enfin, il en est de même pour les substances grasses. Nous 
devons, en effet, aux expériences de F. Hubert, de Milne-Edwards 
et Dumas la connaissance de ce fait que les abeilles nourries exclu- 
sivement avec du sucre possèdent cependant la propriété de fournir 
de la cire, c’est-à-dire des corps gras. La possibilité de la formation 
des corps gras par un organisme animal avait été niée par nombre 
de chimistes ot de physiologistes. 


Le règne animal ct le règne végétal renferment ensuile des matières 
réfractaires à l'action des sucs digestifs, ct qui, par suite, ne font 
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que traverser le canal intestinal pour reparaître dans les matières 
excrémentitielles, isolées, séparées des principes alimentaires 
qu'elles accompagnaient. C'est, d'une part, le tissu élastique ct le 
tissu connectif, dont la digestion est très difficile et même impossible 
pour certaines personnes ; ce sout, d'autre part, de nombreux élé- 
ments végétaux, dont la forme la plus commune est la cellulose ou 
ligneux, formant le squelette de la plupart des végétaux, l'enveloppe 
d'un certain nombre de graines, etc. 

Nous venons de classer les aliments d'après leur composition 
chimique. Comment les diviserons-nous, eu égard à leur rôle ulté- 
rieur dans l'organisme? Nous avons vu précédemment (p. 129) 
comment Liebig croyait que le muscle employait surtout des maté- 
riaux azotés dans sa contraction, et avait divisé les aliments en 
aliments respiratoires (graissses et hydrocarbonés), qui, par leur 
combustion, produisaient la chaleur animale, ct en aliments plastiques 
(albuminoïdes), qui serviraient à‘ la constitution des tissus et à la 
production du travail musculaire; de là encore la division des ali- 
ments en dynamogènes ou producteurs de force, et thermogènes 
ou producteurs de calorique. Cette division n'est plus soutenable 
aujourd’hui (V. p. 129, en note), du moins en constituant les groupes 
comme le faisait Liebig, car les aliments thermogyènes (ou respira- 
toires) sont les mêmes que les dynamogènes. (Equivalent mécani- 


que de la chaleur.) 

Enfin il est une classe toute particulière de substances qui méritent 
le nom d'aliments, quoiqu'elles ne soient que peu ou pas modifiées 
dans leur trajet à travers l'économie et l'intimité des tissus; ces 
substances paraissent agir par leur présence en diminuant les com- 
bustions, ou plutôt en les rendant plus utiles; en un mot, elles favo- 
risent la transformation de la chaleur en force, et permettent 
d'utiliser davantage les véritables substances alimentaires ingérées 
avant elles: de là le nom d'aliments d'épargne, de dynamophores, 
d'antidéperditeurs, Ce groupe singulier de substances non alimentaires, 
mais utiles à l'alimentation, a été l'objet de nombreuses études qui ont 
montré et leur nombre considérable et le mode d'action particulier à 
chacune d'elles. 

IL faut placer en première ligne l'alcool. Pour beaucoup de physio- 
logistes, l'alcool serait brûlé dans l'économie ct servirait ainsi directe- 
ment à la production de la chaleur (Liebig, Hepp, Hirtz, Schulinus) ; 
mais d'après les recherches de Lallemand et Perrin, l'alcool ingé:e 
traverserait seulement l'économie, et se retrouverait en tout cas tel 
quel dans le sang et dans les tissus, et surtout dans le tissu nerveux, 
où il sernblerait se localiser pour quelque temps. En un mot, il ne serait 
pas brûlé, il n'agirait que par sa présence, comme aliment d’éparyne, 
en ménageant les combustions, c'est-à-dire en les rendant plus utiles. 
Qn comprend pinsi que les boissons 'alcooliques soient, jusqu'à un 
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certain point, indispensables à l'homme qui doit produire un travail 
considérable avec une nourriture insuffisante, et l'abus venant fata- 
lement après l'usage modéré, la physiologie nons montre que ce n'est 
pas tant contre cet abus même qu'il faudrait réagir aujourd'hui, mais 
contre les conditions qui font de l'usage de l'alcool une nécessité impé- 
rieuse et fatale pour l'ouvrier (Moleschott). 

Aprés l'alcool viennent les principes actifs du thé, du café et des 
boissons semblables : la théine, la caféine, la (héobromine, la couma- 
rine (fève tonka), le principe de la coca du Pérou t. Cette dernière 
substance paraît agir surtout sur l'activité du système musculañe, tandis 
que les précédentes portent plus spécialement leur action sur le système 
nerveux. Mâchées par les courriers, les voyageurs, les ouvriers, les 
feuilles de l'erythroxæylum coca permettent de rester un ou deux jours 
sans prendre d'aliments solides ou liquides ; elles cahnent la faim et 
la soif, soutiennent les forces. Aussi les Péruviens avaient-ils divinisé 
cet arbre dont les Incas employèrent plus tard les feuilles comme 
monnaie, Cependant, d'après Ch. Gazeau ?, il n'y aurait, sous cette 
prétendue action d'épargne, qu'une anesthésie de l'estomac et de 
l'æsopbage. D'après les expériences entreprises par Rabuteau, sous 
l'influence de Ja coca, l'urée serait excrétée en plus grande quan- 
lité; la température s'élève et le pouls devient plus rapide. Cette 
substance serait donc un agent excitateur de la nutrition; l’homme 
serait au‘orhage et dans l'état d'inanition sans en avoir conscience, 
Mais comme la faim est un sentiment général de toute l'économie, il 
n'est guère possible de soutenir cette opinion, en présence des résultats 
bien constatés d'économie nutrilive produits par la coca comme par 
l'alcool.(V.A.Rabuteau, Éléments de thérapeutique, 2e édition 1875, 
p. 130.) 

On ne saurait invoquer, pour expliquer l'action de ces dernières 
substances, la présence de F'azole dans leur composition, et les regarder 
comme des aliments azotés, des aliments plastiques de Liebig. La 
caféine, la théine, etc., contiennent bien de l'azote, mais leur compo- 
sition est à peu prés celle de l'acide urique, de la xanthine, de 
l'hypoxanthine, qui sont autant de produits excrémentitiels, de déchets 
de l'organisme; la théine, la caféine, etc., doivent donc traverser sim- 
plement l'organisme et se retrouver dans les excreta, et c'est ce qu'a, 
en effet, confirmé l'expérience. Il semble plulôt que ces substances 
agissent en surexcitant les fonctions nerveuses, l'énergie nerveuse, d'où 
le nom d'aliments nerveux (Mantegazza) qui leur a été aussi donné, 


D'après les différentes phases de l'acte digestif, nous étudicrons 


i Angel Marvaud, Aliments d'épargne. Alcool rt boïssons aromatiques, 
café, thé, malé, cacao, coca, effets physiologiques. Paris, 2° édition, 1874. 

2 Ch. Gazeau. Nouvelles Recherches expérimentales sur la pharmaco- 
logie, la physiologie et la thérapeutique de la coca. Thèse de doctorat, 
Paris, 1870. 

3 V. A. Lacassagne, Précis d'hygiène privée et sociale, Paris, 1870, 
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successivement les actes qui se passent dans la partie sus-diaphrag- 
matique du canal, ceux qui se passent dans Ja cavité stomacale, 
enfin les phénomènes qui ont lieu dans le trajet du tube iutestinal 
(intestin grêle ct gros intestin), 


JT. — PREMIERE PARTIE DE I’ ACTE DIGESTIF 


Les aliments introduits dans la cavité buccale sont divisés par les 
dents (mastication), nunectés ct modifiés par la salive (insalivation), 
puis enfin portés vers le pharynx, saisis par lui et poussés jusque 
dans l'estomac par l'œsophace (déglutition). 


A. Mustication. — La mastication a pour but de diviser les 
aliments solides, afin qu'ils puissent être attaqués plus facilemont 
par les liquides digestifs tant de la bouche que de tout le reste du 
canal intestinal, La viande et les matières azotées sont plus facile- 
ment digérées dans l'estomac, quand elles ont été soumises dans la 
cavité buccale à l’action de la masticalion. Toutefois cette opération 
n'a pas besoin d'être poussée très loin pour les aliments do cette 
nature: aussi r'emarque-t-on que les animaux exclusivement carni- 
vores n’ont pas de dents proprement dites, mais de simples crochets 
destinés à déchirer la masse alimentaire en bouchées. Pour les 
aliments tirés du règne végétal, au contraire, la mastication cest 
indispensable. La plupart des matières nutritives végétales sont ren- 
fermées dans des enveloppes, en général réfractaires à l'action des 
sucs digestifs; l'appareil masticateur fonctionne alors pour déchirer 
les cellules, les enveloppes des graines, etc.; prima digestio in 
ore, disaient les anciens, qui ne considéraient cependant en parlant 
ainsi que la mastification, ignorant l'acte chimique qui se produit 
pendant l’insalivation. 

La mâchoire inférieure, dans les mouvements d'abaissement et 
d'élévation, représente un levier qui se meut autour d'un axe fictif, 
lequel, dans les mouvements peu étendus, passerait par les deux 
condyles; mais lorsque la cavité buccale s'ouvre largement, l'écar- 
tement des mâchoires devient plus considérable, les condyles quittent 
les cavités glénoïdes pour se porter en avant, le mouvement s'exé- 
cute autour d'un axe qui traverscrait les deux branches montantes 
du maxillaireiuférieur au niveau du trou dentaire; du reste, lorsque 
la cavité buccale s'ouvre tant soit peu largement, ct même dans la 
mastication ordinaire, les deux mouvements se combinent, comme 
ou peut s'en assurer en plaçant le doigt sur l'articulation temporo- 
maxillaire: jl ya à la fois rotation du condyle dans la cavité, et 
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projection en avant, de sorte qu'il est difficile, on peut même dire 

impossible, de préciser un axe fixe autour duquel se ferait l'ensemble 

des mouvements de la mâchoire. 

Dans tous les cas, la máchoire inférieure agit à la manière d'un 
levier dont le point fixe est en arrière, vers la branche montante de 
l'os; la puissance, représentée surtout par les muscles masséter et 
temporal, a son point d'application vers le bord antericur de cette 
brauche montante; la résistance peut se trouver en des points diffé- 
rents : s'il s'agit d’un aliment à diviser, la résistance siège au niveau 
«es incisives, et, dans ce cas, le levier en question appartient au 
troisième genre, et le bras de la puissance est très court relative- 
nent à celui de la résistance (levier interpuissant, V.,p. 160, Méca- 
nique des muscles). Quand la masse alimentaire doit être broyée, la 
résistance s'applique au niveau des molaires; alors son bras de levier 
s2 trouve raccourci, ce qui donne de l'avantage à l'action de la 
puissance dont le bras de levier garde la mème longueur, S'il s'agit 
même d’une résistance opposée aux dernières molaires, les fibres du 
masséter peuvent se trouver antérieures à la résistance et le levier 
maxillaire devient alors levier du deuxième genre, celui qui est le plus 
avantageux à l'action de la puissance (levier interrésistant, p. 159), 

La mâchoire inférieure offre à considérer encore un mouvement 
de latéralité, mouvement assez borné chez l'hotnine, mais très étendu 
chez les ruminants. Il est dù à la contraction du muscle ptérygoïdien 
externe, qui fait sortir de la cavité glénoïde, en le tirant en avant, 
un des condyles, tandis que la mâchoire pivote sur l'autre condyle. 

Nous voyons donc que la mastication, chez l'homme, est mixte et 
participe à la fois de celle des carnivores ct de celle des herbivores 
(raminants), vu la nature mixte de son alimentation: les carnivores, 
qui ne font que déchirer leur proie, n’ont que des mouvements 
d'abaissement et d'élévation, et point de mouvements de Jatéralité ; 
aussi leur condyle ne peut-il tourner que sur son axe transversal, 
Chezles ruminants, les mouvements de latéralité sont très accentués, 
et, à cet cffet, le condyle est plat et mobile en tous sens. Un autre 
type de condyle est celui des rongeurs, condyle à grand diamètre 
antéro-postérieur, avec une cavité glénoïde creusée dans le même 
sens. Le condyle de l'homme a une forme intermédiaire entre toutes 
les précédentes, de même que chez lui les mouvements de mastica- 
tion sont plus variés et se combinent d'une façon plus complexe que 
chez aucun animal. 

Outre l'action des mâchoires qui déchirent, coupent, écrasent les 
aliments, la mastication est encore aidée par Pacton de la 
langue, des lévres et des joues, qui poussent et maintiennent lcs 
substances alimentaires entre les dents. 
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La mastication est un acte volontaire, mais qui cependant peut 
rentrer sous certains rapports dans la classe des réflexes : ainsi la 
mastication devient paresseuse, difficile et même impossible quand la 
salive manque où que le besoin d'aliment ne se fait plus sentir. H 
faut donc ici, comme partout ailleurs, une impression périphérique 
particulière, qui se réfléchissant dans les centres nerveux (bulbe ct 
protubérance, pour la mastication) amène le phénomène réflexe !. Il 
en est de la maxlication comme de la marche, et d'un grand nombre 
de mouvements en apparence uniquement volontaires, ct qui s’accom- 
plissent en grande partie, et la plupart du temps, d'après le mé- 
canisine des réflexes. (Y. Physiologie des centres nerveux, bulbe.) 


B. Insalivution. — L'insalivation a pour organcs uon seulement 
les glandes sulivaires proprement dites, mais tout l'appareil glan- 
dulaire disséininé dans la cavité buccale: telles sont les glandes 
molaires ou glandes des joues, les glandes des lèvres, celles de la 
face inférieure de la langue, celles de la voùte palatine et celles du 
voile du palais. Toutes ces glandes sont formées par des amas de 
globules disposés dans des canaux ramifiés, s'ouvrant quelquefois 
isolément au dehors, se réunissant souvent en un canal exercteur 
unique, canal de Sténon (parotile), canal de Wharton (sous- 
maxillaire). La salive est un deliquium résultant de la fonte des 
globules de ces glandes. 

Le suc salivaire est un peu différent, suivant qu'il provient de telle 
ou telle glande; ces différences portent à la fois sur la composition 
chimique, et, d'après CI. Bernard, sur les usages; de telle sorte que 
chacune des salives est associée à l'un des trois phénomènes physio- 
logiques de mastication, déglutition, gustation. 

1° La salive purotidienne est très liquide; sa densité est de 
1006 environ ; elle est toujours alcaline; elle renferme comme sels 
du phosphate et du carbonate de chaux, Ge dernier est assez abon- 
dant pour que la salive parotidienne fasse effervescence quand on la 
traite par un acide puissant. Quant au phosphate de chaux, c’est 
lui qui, se précipitant mêlé à des matières coagulables, forme le 
«tartre dentaire déposé entre les dents ou à leur surface (nous par- 
ler ons plus loin de la substance albumineuse de la salive); quant aux 
usages de cette salive, la parotide est considérée par CI. Bernard 
comme la glande de la mastication, Elle n'existe que chez les ani- 
maux quiont des dents pour broyer leurs aliments ; elle est d'autant 
plus volumineuse que la trituration est plus lente ; enfin la sécrétion 
parotidienne a lieu spécialement quand il se produit des mouvements 


4 V, notre artivle masricarioN (t. XXI, 1875, p. 677). Nouveau Dici. de 
méd, et de chirurg. pratiques, 


INSALIVATION 257 


de mastication ; et quand l'animal mâche alternativement d'un côte 
et de l'autre, c’est la parotide située du côté où se fait la mastication, 
qui sécrète le plus abondamment (Colin) 4. 

20 La salive sous-maxillaire est filante, visqueuse ; clle est alca- 
line, sa densité est d'envion 1003. Sa sécrétion, d'après CI. Bernard, 
serait uniquement lice au phénomène de la gustation ; dans les expé- 
riences, le moyen le plus súr d'amener cette sécrétion est, en etlet. 
de déposer un corps sapide sur la langue, et de provoquer ainsi le 
réllexe que nous analyserons plus loin; en anatomie comparée, on 
voit disparaitre la glande sous-maxillaire partout où la gustation 
wa plus besoin de s'accomplir : chez les animaux carnivores, clle 
est très développée, tandis que, chez les oiseaux granivores, clle 
disparaît presque complètement. 

30 La salive sublinguale est très épaisse ct très visqueuse, Elle 
est analogue au produit des différentes glandes buccales et pala- 
tines, qu'on a nommées glandes mucipares. La glande sublinguale 
serait donc, ainsi que ces dernières glandes, plus particulièrement 
associée à la déglulition. Elle servirait à agglutiner les éléments du 
bol alimentaire et à lubrificr son glissement sur le dos de la langue 
et de l'isthme du gosier. 

Du mélange normal de toutes ces salives dans la bouche résulte 
la salive mixte; celle-ci est aussi alcaline. Recucillie chez une 
personne à jeun, elle est quelquefois légèrement acide; mais cette 
acidité est duc à des produits de décomposition des matières ali- 
mentaires demeurées entre les dents, 

La salive renferme une substance organique azotée (découverte 
par Leuchs, 1831) assez mal caractérisée, forme particulière d'al- 
bumine qu'on a appelée ptyaline (Berzclius) ou diastase animale 
(Mialhe), car elle est très analogue au principe de l'orge germée. 
Cette substance jouit de la propriété de transformer l'amidon en 
glycose. lle appartient, comme la pepsine, comme Ja pancréatine, 
à la classe des ferments solubles. La salive parotidienne, prise iso- 
Jément, n’a pas le pouvoir de transformer l'empois d'amidon en 
sucre (cheval, homme); il en est de même de la sous-maxillaire 
(chien): il paraît donc que la puissance saccharifiante appartient 
surtout au produit complexe des diverses glandes salivaires et des 
autres glandes, dites muqueuses, si répandues dans la cavité buc- 
cale. Ces faits, signalés par Cl, Bernard, et devenus classiques, 
sont vrais pour le cheval et peut-être pour l'homme. D'après les 
recherches nouvelles de Schiff, la salive parotidienne du lapin, prise 


4 G. Colin, Traité de physiologie comparée des animaux, 2 édition, 
Paris, 4874,t. I, p 00: 
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isolément, jouirait de la propriété saccharitiante ; il en serait même 
ainsi pour le produit de la glande sous-maxillaire de Thomme 
(Eckhardt) t. Du reste, cette propriété de la salive ne paraît pas 
bien essentielle, Elle appartient à presque toutes les matières ani- 
males; le mucus de la vessie, le sang, la chair musculaire la pos- 
sèdent également, quoique à un faible degré. 

La propriété saccharifiante de la salive n'est pas également pro- 
noncée chez tous les animaux; l'homme est sous ce rapport un des 
mieux partagés, mais avant lui se trouvent quelques herbivores ct 
surtout le cochon d'Inde; la salive du chien, que l'on utilise sou- 
veut pour les expériences, est assez mal choisie, car elle est loin 
d'occuper les premiers rangs parmi les salives saccharifiantes. Chez 
l'homme même, la propriété saccharifiante de la salive n'apparait 
qu'avec la première dentition (Bidder). Alors seulement on peu: 
extraire la ptyaline de la salive en la précipitant par l'alcool, puis 
en la redissolvant dans l'eau (procédé général d'isolement des albu- 
minoïdes ferments). Dans toute salive à ptvaline, on trouve des élé- 
ments particuliers, des formes globulaires, dites par quelques 
auteurs globules pyoides, ct très analogues, en ellot, aux globules 
blancs. Lecuwenhock avait déjà vu ces éléments globulaires, qui 
présentent des phénomènes très accentués de mouvements amé- 
boïdes et de reproduction! par scission ; peut-être ces organismes 
inférieurs sont-ils comparables à des ferments ct jouent-ils un rôle 
plus ou moins direct dans la production de l'activité chimique de 
la salive. En effet, on à cru remarquer que pius ces orgauismes 
sont abondants, plus la propriété: saccharifiante de la. salive est 
accusée. 

n'en est pas moins vrai que, chuniquement pure, la ptyaline 
est un ferment soluble, de nature albuminoïde; elle differe un peu 
des autres albuminoïdes en ce qu’elle n’est pas précipitée comme 
eux par une chaleur de 60°; ce n'est pas à dire cependant qu'une 
élévation de température ne la détruise pas (Frerichs, Cohnheim), 
mais il faut pour cela la porter au moins à la température de l’ébul- 
lition (Schiff); aussi est-ce en vain que Cohnheim a contesté la 
nature albuminoïde de la ptyaline ?. 

Les autres éléments de la salive sont représentés par des sels 
identiques à ceux du sang; mais on y trouve de plus du sulfocya- 
mure de potassium. La présence de ce sel, signalée pour la pre- 
miċre fois par Treviranus, a été depuis l'objet de nombreuses 


1 Schitf, Leçons sur lu physiologie dela digestion, 1868, t. T. 
2 V, E, Riller, Des phénomènes chimiques de La digestion, Thèse de 
voncours, Strasbourg, 186. 
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contestations. La réaction qui le caractérise (couleur rouge en pré- 
sence des sels de fer) a été attribuée à des acétates; mais la distil- 
lation de la salive prouve qu'il n'y existe pas d'acide acétique, On 
a prétendu alors que le sulfocyanure résultait de décompositions, ou 
bien qu'il ne se rencontrait que dans des cas pathologiques (dans 
les cas de rage chez le chien) ou sous l'influence de certains états 
nerveux où moraux (Eberle). Mais aujourd’hui les recherches plus 
précises de Longet, de (Ehl, de Sertoli, de Schitf, ont démontré 
que le sulfocyanure est un élément constant dans la salive humaine, 
quoique l'on ne puisse encore concevoir quel rôleil peut y remplir, 


La sécrétion salivaire nous offre un bel exemple de l'influence 
quë l'innervation exerce sur les sécrétions. Cette sécrétion, en effet. 
n'est pas le résultat de l'irritation directe produite par les aliments ; 
les grandes glandes salivaires sont trop loin de la muqueuse buc- 
cale. Il se passe ici un phénomène réflexe. L'impression périphé- 
rique produite par les aliments est transmise par un appareil 
nerveux spécial vers un centre réflecteur, d'où elle est commu- 
niquée à un autre apparcil (nerf centrifuge) qui détermine la sécré- 
tion. Ce centre réflecteur n’est pas, comme on l'a cru longtemps, 
dans les ganglions du nerf grand sympathique. Des expériences 
nombreuses prouvent que c'est la moelle allongée ! qui préside à 
ces réflexes. Les nerfs centripètes, partant de la muqueuse, abou- 
tissent, en elfet, au bulbe : ce sont essentiellement des filets de triju- 
meau. Le lingual, branche du maxillaire inférieur, cst le file! 
nerveux sur lequel l'expérimentation démontre le mieux ce rôle; 
mais le glosso-pharvngien prend aussi part à la conduction cen- 
tripète, ainsi que le pneumo-gastrique, car des excitations de l'esto- 
mac amènent la sécrétion salivaire, ct l'on sait, par exemple, que le 
vomissement est toujours précédé d'une abondante salivation. Si 
l'on pratique une section sur le trajet du lingual, on remarque que 
l'irritation de la portion périphérique du nerf coupé ne produit aucun 
effet sur la formation de la salive, tandis que l'excitation du bout 
central, qui tient encore à la moelle allongée, établit la sécrétion, 
Les nerfs qui du bulbe vont aux glandes salivaires, sont des filets du 
facial et particulièrement la corde du tympan. Ce dernier filet 
nerveux appartient plus spécialement à la glande sous-maxillaire, 


1 CI. Bernard avait pensé démontrer que le ganglion sous-maxillaire 
pourrait servir de centre à la sécrélion salivaire, et cet exemple avait été 
généralement invoqué pour afliriner que les ganglions du grand sympathique 
jouissent des propriètés de centres ré/leres ; mais ces recherches ont besoin 
d'être reprises en présence des expériences contradictoires de Schilf. (V. 
Schiff, Leçons sur la physiologie de la digestion, Florence, 1806.) 
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Son excitalion produit en même temps ct une hypcremie (vaso- 
dilatation) de la glande, et un abondant écoulement du liquide 
sécrété par la glande. 

Le grand sympalhique peut aussi amener, quand on l’excite, la 
sécrétion de la salive ; mais cetle action ne paraît pas se faire norma- 
lement, sous l'influence réflexe. La salive produite expérimentalement 
par l'action du grand sympathique est beaucoup plus épaisse que la 
salive normale. Il.faut rapprocher ce fait de celui qui se passe alors 
dans les vaisseaux. En effel, sous l'influence de l'excitation du grand 
sympathique, les vaisseaux de la glande sont très resserrés (contractés), 
mais en même temps le contact, l'échange, paraît étre plus intime 
entre le sang et les éléments sécréteurs, car le sang sort tout noir de 
la glande. Au contraire, quand, sous l'influence du nerf facial (G. du 
Iympan), la glande sous-maxillaire sécrète son produit trés liquide, 
on voit que les vaisseaux sanguins y sont trés dilatés (paralysés), el le 
sang en sort rouge, presque à l'élat artériel (CI. Bernard). 

Du reste, il ne faut pas attribuer trop d'influence à la présence 
du sang et à l’état des vaisseaux eux-mêmes, car nous avons cité 
plus haut la sécrétion salivaire comme un exemple de l'attraction 
énorme que le globule sécrétoire exerce sur les substances environ- 
nantes. Si l'on supprime la circulation, on peut, en irritant les nerfs 
centripètes ou les nerfs centrifuges des glandes, donner licu à une 
production considérable de salive (Ludwig). Le globule tire alors 
les matériaux de sa végétation par imbibition, c'est-à-dire des tissus 
qui l'environnent; il faut se figurer alors une puissante attraction 
de sa part, d'où des courants qui se portent vers lui, en traversant 
la membane inerte qui forme la paroi des tubes sécréteurs. L'état 
de la pression artériclle n'est donc que secondaire. La salive résulte 
d'un deliquium des éléments cellulaires de l’épithélium glandulaire. 
ct l'on ne peut plus ici considérer la glande comme un simple filtre’. 
Le deliquium se ferait sous l'influence du système nerveux, et en 
cffet, on est parvenu daus ces derniers temps à constater des 
ramifications nerveuses terminales qui pénètrent jusque dans l'élé- 
ment glandulaire épithélial (Pilüger), Nous reviendrons plus loin 
(V. le chapitre Sécrétions) sur l'étude de l'influence du système 
nerveux sur les glandes. 

D'autre part, les histologistes se sont effurcés de surprendre sur le 
fait la foute des éléments globulaires de sécrétion, ou du moins de 
constater les modifications qui se tnauifestent dans l'épithélium des 


glandes aprés une abondante sécrétion: Boll, Giannuzzi, et surtout 
Heidenhain et Ranvier se sont livrés à cette étude. Nous donnerons 


1 V. Billet, Gundralitds sur les sécrétions, Thèsc do Strasbourg, 1868, 
n° 129. 
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ci-après (V.chapilre Sécrétion)le résumé de ces intéressantes recherches, 
enles rapprochant dé celles qui ont été faites sur d'autres glandes, et 
nous verrons que, mème pour les glandes salivaires, il faut distinguer 
celles dont les cellules subissent, au moment de la sécrétion, une 
véritable fonte (déhiscence et deliquium), et celles dont les cellules, par 
simple exosmose, abandonnent la matière élaborée dans leur intérieur 
et ne se délruisent pas entiérement, leur portion active (noyau et pro- 
toplasma) persistant, pour devenir, lors d'une nouvelle période d'acli- 
vité, le siège d'une nouvelle élaboration des produits de la glande. 


Certains agents peuvent amener la sécrétion salivaire on agis- 
sant sur l'épithélium de la glande, dont ils excitent les métamor- 
phoses, comme ils excitent celles de l'épithélium de la bouche en 
général: c’est ainsi que se produit la salivation mercurielle. 

Les canaux excréteurs des glandes salivaires paraissent manquer 
d'éléments musculaires. Si la salive s'écoule, ce n'est pas par un 
mouvement analogue au mouvement péristaltique, c'est par une 
sorte de vis a tergo du liquide, qui, emplissant d'abordle fond des 
tubes salivaires, moute peu à peu, puis finit par déborder. 

Le centre nerveux de la sécrétion salivaire est, avons-nous dit. 
dans la moclle allongée : dans certaines circonstances, il faui 
admettre l'intervention d'autres centres nerveux. L’encéphale comme 
organe de l'imagination, excrec une influence très grande sur la 
sécrétion, ct la vue ou sculement le souvenir des aliments suffisent 
pour augmenter cette influence. Mais, cu somme, la volonté propre- 
ment dite est impuissante à produire cette sécrétion. Il faut que 
l'imagination évoque le souvenir d'une inpression gustative, où pre- 
duise dans la Lbouchedes mouvements capables d'amener la sécrétion 
par le mécanismeréflexe. Dans d'autres circonstances, au contraire, 
l'encéphale semble agir sur le bulbe, contre la sécrétion, dont il 
parait paralyser les nerfs excitateurs, Ainsi certains mouvements de 
l'âme peuvent suspendre la sécrétion de, la salive, comme d'autres 
peuveut l'exagérer. Les émotions vives produisent cet eflet qui se 
traduit pa une sécheresse extrème de la bouche, ct occasionue 
parfois une impossibilité à peu près complete de parler. 

La quantité de salive sécrétée dans un jour a été évaluée diver- 
sement, à cause de l'intcrmittence de la sécrétion. D'après «des 
évaluations faites sur des chiens, la quantité de salive qu'ils secréle- 
vaient, dans un jour serait de, 1.500., grammes. -Cette sécrétion, 
quoique sensible {surtout pendant la mastication, est cependant 
continue. C'est que la salive est nécessaire pour maintenir: l'état d'hu- 
midité de la bouche, pour favoriser les mouvements de la langue 
(parole) ct, avons-nous déjà dit, pour: la déglutition. Or, nous verrons 
qu'il se produit, grâce à la salive, de temps en temps et à des inter- 
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valles très rapprochés, des mouvements de déglutition qui ont pour 
but d'assurer le fonctionnement de l'appareil de l'audition. 


C. Déglutition. — Quand l'aliment à été mêlé assez intime- 
ment à la salive pour devenir mobile à la manière des liquides, il 
est soumis à un appareil qui le fait progresser par pression depuis 
la cavité buccale jusqu'à l'orifice cardiaque de l'estomac, c'est-à-dire 
qu'il quitte alors la cavité buccale pour suivre le canal pharyngien 
ct œsophagien. Le principe qui détermine le mouvement du bol ali- 
mentaire est celui qui préside au mouvement des liquides, c'est-à- 
dire une pression exagérée en un point et nulle dans les autres, d'où 
absence d'équilibre dans la masse liquide et sa progression dans le 
sens de la pression la plus faible. Ce principe s'applique à la déglu- 
tition des solides, parce que l'état de demi-liquéfaction qu'ils ac- 
quièrent leur donne des propriétés mécaniques analogues à celles 
des liquides. 

L'appareil de la deéglutition (fig. 85) se compose d'abord de Ja 
cavité buccale limitée supéricurement par la voûte palatine, posté- 
ricurement parle voile du palais, en bas par la langue, en avant par 
les dents. Apres la cavité buccale on arrive dans le pharynx, an 
niveau duquel le canal alimentaire communique avec les voies 
aériennes, où plutôt Ies deux voies se croisent (comnmnication en 
haut et en arrière avec les fosses nasales, première partie du canal 
aérien; en bas ct en avant avec le larynx, suite du canal aérien). 
Aussi un point très important de la déglutition sera-t-il le méca- 
nisme par lequel se fait l'oblitération de l'orifice supérieur el de 
l'orifice inférieur de communication. 

Lorsque la mastication est complètement opérée, ainsi que l'in- 
salivation, le bol alimentaire se rassemble en une masse unique sur 
la surface de la langue; la pointe de celle-ci s'applique contre la 
voûte du palais, et le bol glisse vers sa base (premier temps de la 
déglutition), Arrivé entre les piliers antérieurs du voile du palais 
(isthme du gosier), le bol alimentaire, toujours poussé vers le pha- 
rynx par la langue qui s'applique de plus en plus, ct jusque par 
sa base, contre la voûte palatine, le bol alimentaire est saisi par le 
pharynx qui monte au-devant de lui, grâce à la contraction de «es 
fibres longitudinales. Mais aussitôt les fibres circulaires de ce canal 
musculeux, se contractant successivement, chassent devant elles le 
bol alimentaire qui est pour ainsi dire escamoté jusque dans Pœso- 
phage (deuxième temps de la déglutition), où il continue à pro- 
gresser (troisième temps de la déglutition) par un péristaltisme 
analogue, c'est-à-dire une contraction successive des fibres muscu- 
laires circulaires qui chassent le bol au devant d'elles, en même 


q- 
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temps que la contraction des fibres longitudinales amène vers lu 
les parties du canal où il doit s'engager. 
Pendant que le bol franchit le pharynx, c’est-à-dire pendant le 


Kie. 85, — Bouche et pharynx *, 


second temps de la déglutition, les deux communications de ce canal 
avee les voies aériennes sont oblitérécs. 
La communication supérieure (pharynx et fosses nasales) s’obli- 


* k-h. Ouverture buccale ; — Z, Inngue; — d. mâchoire inférieurs avec insertion du génio- 
glosse ; — e, os hyoldo ; — y, épiglotls : — f, cavité du larynx (avec l'ouverture des ven- 
trieules): — c, voile du palmis; — u, pilier antériaur du voile : — v, pilier postériour : — 
t, amygdale ; — s, portion étroite du pharynx se continuant avec l'œsophage; — 2, ouver- 
ture de la trompo d'Eustacho à la partie supérieure du pharynx. 
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tère d'une manière toute particulière ; d'après quelques auteurs, le 
le voile du palais se soulèverait, deviendrait horizontal et agirait 
comme une véritable valvule ou soupape. On a même attribué à 
Bichat, peut-Ctre à tort, une théorie bien plus exagérée, celle du 
renversement du voile sur les narines postérieures : le voile culu- 
terait en quelque sorte pour venir se coller, comme une porte, sur 
les orifices postérieurs des fosses nasales. C'est Ja théorie dite du 
pont-levis. À nos yeux, le mécanisme de l'oblitération est tont autre; 
il se fait par le jeu des piliers postérieurs du voile du palais. Pour 
opérer cette oblitération, les piliers se rapprochent: en effet, les 


Fia.86. — Schéma de l'orclusion du détroit naso-pharyugien, par l'action 
des muscles des piliers postérieurs /staphylo-nharyngiens). 


fibres musculaires de ces piliers (muscles pharyngo-staphylins) sont 
dirigées obliquement en bas et en arrière, à travers les parois 
latérales du pharynx, se rejoignant en grande partie sur la ligne 
médiane postérieure, de mauière à constituer un véritable sphincter 
elliptique, à plan oblique d'avant en arrière, et de haut en bas 
(fig. 86). Les extrémités autéricures et postérieures de ce sphincter 
elliptique étant à peu près fixes, il en résulte qu'ilne peut oblitérer 
son orifice qu'en le réduisant à une fente antéro-postéricure. Grâce 
à ce mouvement, les deux parties latérales du voile du palais res- 
semblent alors à deux rideaux qu'on aurait rapprochés, car les 
muscles staphylo-pharvngieus, concaves en dedans à l'état de repos, 
out redressé leur courbe, ct figurent à l'état de contraction la corde 
de l'arc qu'ils représentaient à l'état de repos (fig. 86, B, 2); mais 
il reste encore uue fente plus ou moinslarge, qui néanmoins s'oblitère, 


x À, cette région vue de profil; — N, cavité nasalo; — B, bouche: — L, langue : — 
E, épiglotte; — l, Inette; — P, P, trajet du muscle staphylo-pharyngien, 

R, Schéma de l'orice circonserit par les doux rtaphylo-pharyngiens comme par un 
sphincter; — d (P'), à l'élat de repos; — 2 (l#), demi-occlusion; — 3 (P’"), occlusion 
parfaite; — Z, luette. 


DÉGLUTITION 295 


par les contractions des sphincters moyens et inférieurs du pharynx., 
Enfin la lutte est destince à fermer l'ouverture en forme de fente 
qui pourrait encore rester, mais elle n'est pas indispenshble (fig. 86, 
B, 3, Z). Par ces mouvements, déjà entrevus par Albinus et par 
Sandifort, mais démontrés surtont par Gerdy et Dzondi, l'ocelusion 
de l'isthme nuso-pharyngien est eamplète, et même hermétique. 
on effct, si l’on fait un mouvement de déglutition en tenant bouchées 
les ouvertures des narines, on observe que l’ouïe devient après cela 
un peu dure, C'est que, dans la succession des mouvements péristal- 
tiques du pharynx, sa partie supérieure s'abaisse, ct le sphincter sta- 
phylo-pharyngien restant encore fermé, il en résulte une raréfaction 
de Pair dans les fosses nasales!. Mais comme, pendant la déglutition, 
la base du voile du palais est tendue et fixée par la contraction des 
péristaphylins externes, ct que ceux-ci ont cn même temps pour 
action d'ouvrir la trompe d'Eustache, il en résulte que la raréfaction 
de l'air des fosses nasales se communique jusque dans la caisse du 
tympan, et s'y maintient alors jusqu'à ce qu’un nouveau mouvement 
de déglutition vienne mettre cette caisse de tympan en communi- 
cation avec les fosses nasales librement ouvertes. Cette petite expé- 
rience montre done combien est complète l’oblitération de l'isthme 
uaso-pharyngien ; on peut encore le démontrer au moyen d’un tube 
qui communique, d'une part, avee les fosses nasales (par les narmes 
étroitement pressées sur ce tube), et, d'autre part, plonge dans de 
l'eau (expérience de Maissiat) : à chaque mouvement de déglutition 
on voit l’eau subir un mouvement d’ascension dans le tube, par suite 
de la raréfaction de l'air des fosses nasales (par descente de l’isthme 
naso-pharyngien contracté), raréfaction qui se communique à l'air 
du tube, comme elle se communique à celui de la caisse du tympan. 


1 Ce fait du la raréfaction do Inir avait inspiré à Maissiat (1838) une sin- 
gulière théorie de la déglutition, théorie réfutée par l'explication même de la 
raréfaction que nous donnons ici. Pour Maissiat, il se produirait au moment 
de la déglutition, par ascension et puis par ampliation du pharynx, un vide 
dans cette cavité: le bol y serait done précipité par la pression atmosphé- 
rique, et c'est ce qui constituait pour Maissiat la saccade involontaire de la 
déglutition. 

Ce phénomène de vide existe, mais : 1° non dans le pharynx proprement 
dit, mais dans la cavité naso-pharyngienne; 2° la production də ce vide ne 
correspond pas à l'ascension du pharynx, mais À sa descents, non au com- 
mencement, mais à la fin de la déglutition. 

Il nous semble aussi que les ingénieuses expériences dont M. Carlet a 
récemment publié les résultats (Sur le mécanisme de la déglulition, Acad. 
des Sciences. nov. 1874. V. aussi G. Arloing, Application de la méthode 
graphique à l'étude de quelques points de la déglutition, id., id.), peuvent 
très bien s'accorder avec la théorie de l'occlusion, non par soulèvement du 
voile, mais par contraction des piliers. 
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Ainsi l'isthme naso-pharyngien pendant la déglutition subit un 
triple clangement : il se ferme par la contraction de son sphincter : 
il subit ue légère ascension au début de la déglutition; il subit une 
légère descente dans le dernier temps de la déglutition. Ces mouve- 
ments d'ascension et de descente sont produits par les mouvements 
d'ensemble du pharynx. Le mouvement de descente nous explique 
le vide qui se produit dans les fosses nasales fermées ; le mouve- 
ment d'ascension nous explique pourquoi un stylet introduit hori- 
zoutalement dans les fosses nasales jusqu'à leur luite postérieure 
sera Jégèrement projeté en avant au commencement de chaque 
mouvement de déglutition (expérience de Debrou). 

L'occlusion de l'orifice de communication antéro-inférieur, ou 
orifice du larynx, s'opère au moyen de l'épiglotte, voile inerte qui, 
dans les circonstances où il est libre, luisse découvert l'orifice res- 
piratoire, nais qui, constitué par du tissu élastique (fibro-cartilage 
réticulé), se plie sous le poids du bol alimentaire au moment de son 
passage. Du reste, la présence de l'épiglotte n'est pas indispensable 
à cette oblitération. Au momeut de l'ascension du pharvux, le larynx, 
prenant part à ce mouvement, vicut butter contre la base de la 
langue (proéminente en arrière eu ce moment), ct ce mécanisme 
suffit pour protéger l'orifice respiratoire, où en tout cas pour as- 
surer le renversement de l'épiglotte sur cet orifice. Les petits car- 
tilages placés au sommet des cartilages aryÿténoïdes contribuent, 
avec l'épiglotte, à l'occlusion de l'ouverture du larynx. 

Aussi l'absence de l'épiglotte n’a-t-elle presque aucun inconvénient 
pour la déglutition des solides: le mouvement do totalité du larynx 
sous le bourrelet de la base de la langue suffit pour protéger l’orifice 
respiratoire. Mais il n'en est plus de même pour la déglutition des 
liquides, et c'est ce qui nous explique la présence de l'épiglotte. 
En effet, lorsque la déglutition d’une masse liquide est achevée, le 
larynx reprend sa position normale ; mais il reste toujours sur le 
dos de la langue quelques gouttes de liquide qui se réunissent, 
s'écoulent vers l'œsophage et tomberaient fatalement dans le larynx, 
si son opercule membraneux (épiglotte) venait à manquer. Cependant 
les observations cliniques et les résultats de l'expérimentation avaient 
souvent paru contradictoires à ce point de vue: tantôt on ohserverait 
de la toux, tantôt on wobserv erait aucun trouble après la déglutition 
d'un liquide chez les inalades ou les animaux privés d'épiglotte 
(Magendie, Longet). La variabilité de ces résullats s'explique faci- 
lement. D'abord, chez l'homme, la destruction de l'épiglotte est 
toujours très irrégulière, vu la nature de ses causes (blessures, 
érosions syphilitiques), de sorte que les cas ue sont pas comparables 
eutre eux, et que tel individu n'éprouvera aucune gêne, tandis que 


DÉGLUTITION 297 


tel autre sera pris d'accidents alarmants après la déglutition d'un 
liquide: Si, chez les animaux auxquels on a régulièrement et par- 
faitemeut enlevé l’épiglotte, on observe aussi une certaine variabilité 
dans les résultats, au point de vue des troubles qui suivent ou ne 
suivent pas la déglutition des liquides, cette variabilité s'explique 
par ce fait que toutes les fois que l'animal est calme il n’y a pas do 
troubles; s'il est dérangé à la fin de la déglutition, des accidents so 
produisent. En effet, Schiff a montré que quand la déglutition des 
liquides est en apparence finie, l'accumulation des dernières gouttes, 
qui de la langue descendent vers les ligaments glosso-cpiglottiques, 
provoque des mouvements de déglutition secondaires, mouvements 
qui se répètent deux ou trois fois de suite, jusqu'à ce qu'il ne reste 
plus aucune goutte de liquide. Or, pour peu que l'animal soit troublé, 
pour peu que sa manière de boire soit violentée, si l'on empêche, 
par exemple, un chien de se lécher après avoir vidé une jatte de 
lait, ces déglutitions secondaires n’ont pas licu, et si l'épiglotte a 
été excisée, les dernières gouttes d'eau pourront s'introduire dans 
le larynx et y provoquer la toux. En un mot, l’excision complète 
de l'épiglotte, chez le chien, ne trouble pas la déglutition des liquides, 
si cet acte est suivi de déglutitions ultérieures faites à vide et ser- 
vant à débarrasser l'isthme du gosier des particules liquides qui y 
sont restées adhérentes. 

Quand même des particules alimentaires’ solides ou liquides par- 
viennent à s'introduire dans le larynx, elles n'arrivent que bien 
rarement dans la trachée; dès qu'elles sont au contact de la mu- 
queuse du vestibule du larynx, elles mettent en jeu la sensibilité 
toute spéciale que cette région reçoit du nerf larÿyngé supérieur, et 
provoquent le phénomène de la toux, qui les rejette aussitôt au de- 
hors. La sensibilité du larynx joue donc un rôle important dans la 
protection des voies respiratoires (Longct) ; elle estdestinée à prévenir 
la chute de corps étrangers dans les voies respiratrires, chute contre 
laquelle l'animal serait impuissant à réagir, si la fente glottique 
étaitune foisfranchie (Y. larynx et sensibilité obtuse dela trachée). 

Enfin, comme pour mettre un dernier obstacle de précaution à 
l'entrée de ces corps dans la trachée, nous voyons la feute glottique 
se fermer à chaque déglutition ; mais, encore uue fois, ce n’est là 
qu’une occlusion de précaution, sur laquelle Magendie a attiré l'at- 
tention, ct il ne faudrait pas croire que dans la déglutition normale 
les substances dégluties viennent jusqu'au contact des lèvres de la 
glotte. Longet, qui reprit la question, a montré et l'importance 
accessoire de cette occlusion, et son mécanisme, qui est du à ce que 
le cartilage thyroïde est plié par la contraction des muscles sphinc- 
ters du pharynx. Les mouvements de la gloite qui accompagnent 
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la déglutition sont donc soumis à d'autres agents musculuires 
que ceux qui meurent le même orifice durant la production des 
phénomènes vocaux et respiratoires (Longet). Enfin Cl. Bernard 
est vem compléter l'étude de cette intéressante question, que nous 
ne pouvons que résumer rapidement, en montrant que le nerfspinal 
innerve le constricteur inférieur du pharynx pour présider à cette 
occlusion de la glotte, de sorte que nous pouvons ajouter à la con- 
clusion de Longet: les agents nerveux qui président à l'occlusion de 
la glotte pendant la déglutition sont autres que ceux qui président à 
ses mouvements respiratoires; ce sont les filets du nerf spinal, qui, 
ici comme dans toutes ses autres fonctions, se montre antagoniste 
du pneumogastrique (CI. Bernard). 


Une partie très importante de la physiologie de la déglutition, 
c'est la manière: dont elle est réglée par le système nerveux: la 
déglutition est un des plus brillants exemples des actes réflexes. On 
ne peut avaler à vide, faire un mouvement de déglutition, sans qu'une 
excitation locale serve de point de départ au réflexe. Il faut dans 
la bouche la présence d'un corps quelconque, petit bol alimentaire 
ou petite masse de salive. Quand on croit faire un mouvement de 
déglutition à vide et sous la seule influence de la volonté, celle-ci 
wagit que pour transporter quelques gouttes de salive vers l'isthme 
du gosier, où leur présence provoque le réflexe. De même la volonté 
est impuissante à arrêter la déglutition, qui se produit fatalement 
dès qu'un corps étranger vient impressionner cette région, Ce qu'il 
y a enfin de plus remarquable, c’est que cet acte doit commencer par 
le commencement. Si le bol alimentaire est accidentellement arrêté 
dans le milieu do sa course, il ne peut la reprendre et la continuer que 
si un nouveau mouvement de déglulition part de l’isthme du gosier. 

La moelle allongée est le centre de ces phénomènes nerveux, qui 
ont pour voies centripètes les ramçaux sensitifs du trijumeau, du 
glosso-pharyngien et du pneunogastrique, renforcées par les anas- 
tomoses du facial ct du spinal. 

La région de l’isthme du gosier peut ainsi être le point de départ 
de mouvements antipéristaltiques accompagnés de sensations dés- 
agréables (dégoüt) et amenant le vomissement (nausées) ; aussi le nerf 
glosso-pharyngien, qui parait conduire plus spécialement ces sen- 
sations, a-t-il reçu parfois le nom de nerf nauséeux, 


II. — PORTION SOUS-DIAPHRAGMATIQUE DY TURE DIGESTIF 


Le tube digestif (portion sous-diaphragmatique) provient du feuillet 
interne où rnuqueux du blasloderme ; vu l'encapuchonnement que 
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subit la vésicule blastodermique à ses deux extrémités et sur ses 
côtés, sa cavité primitive se trouve divisée en deux : d'unc part, la 
vésicule ombilicale (V. plus loin, Embryologie), ct, d'autre part, 
un tube médian, d'abord cylindrique ct régulièrement calibré (fig.87, 
A); bientôt la partic supérieure de cet intestin se dilate (fig. 87, A, s), 
puis devient oblique, de telle sorte que son extrémité inférieure, la 
moins dilatée (fig, 97. B, d), se dirige à droite en même temps que 
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Fra. 87. — Formation du tube intestinal *. 


sa face gauche devient antérieure, Ainsi se forme l'estomac (fig. 87, 
C, s, d), et c'est ainsi que le pneumogastrique gauche devient anté- 
riour en arrivant au-dessous du diaphragme. Le reste du tube digestif 
s'allonge, et, par suite, s'écarte du rachis on formant une anse; 
du sommet de l'anse part le conduit qui fait communiquer l'intestin 
avec la vésicule ombilicale (fig. 80, B, o); la branche supéricure 
de l'anse est placée en avant et présente bientôt un léger renflement 
(L), première trace du cœcum ct de l'appendice iléo-cœcal ; le reste 
de cetteanse formera le gros intestin jusqu'à l'Siliaque (fig. 87,B, 
b, f,et C, b, f,c) ; en même temps les circonvolutions du sommet 
de la partie postéro-inférieure de l'anse se développent (fig. 87, B, X) 
ct constituent l'intestin gréle (C, k)i. 

L'épithélium de cette partie du tuhe digestif est partout cylin- 


1 V.K. Vierordt, Grundriss der Physiologie des Menschen Francfort, 1860, 
p. 420. - 


* A. B, C, divers degrés du développement da l'eslomac et des circonvolutions de l'in- 
testin proprement dil ; — $, estomac; — f, S iliaque ; — 0, canal omphalo-mésentérique : — 
Ù, bourgeon qui forme le cæcum ; — e, côlon: — k, rirconvolutions de l'intestin grle, 
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drique et se continue à ses deux extrémités avec les épithéliums 
pavimentceux de l'œsophage et de la peau. 11 forme aussi des végé- 
tations vers la superficie (ou phanères) et dans la profondeur (ou 
cryptes). Les premières sont représentées par les villosités que 
nous étudierons à propos de l'absorption; les secondes sont les 
glandes diverses du tube intestinal. Ces glandes peuvent être très 
simples, comme les glandes de 
Licherkubu, qui ne sont qu'une 
dépression en doigt de gant (fig. 88), 
et qu’on rencontre sur toute la lon- 
gueur de cctte portion du canal 
alimentaire; mais déjà dans Fes- 
tomac quelques-unes de ces dépres- 
sions se compliquent, l’épithélium 
de leur extrémité cæcale cesse d'être 
cylindrique, ct on a alors les glandes 
pepsiques. Plus loin, un bourgeon- 
nement plus complexe nous donne 
des glandes en grappes : telles sont 
les glandes de Brunner du duo- 
dénum; le pancréas n'est qu'une 
écorme glande de ce genre. Enfin 
l’embryologie nous montre que le 
fcie lui-même est formé de bour- 
geons semblables à ceux des glandes 
de Lieberkühn, mais bourgeons 
très longs, ct très espacés, de sorte 
qu'entre eux se loge un autre or- 
gane glandulaire, provenant de la 
végétation des parois de la veine 
omphalo-mésentérique (plus tard veine porte). Le foic est done la 
réunion de deux organes : 140 le foie biliaire, formé de canaux 
tapissés d’un épithélium cylindrique, comme les glandes de Lie- 
berkühn; 2 le Joie sanguin, constituant les vrais acini du foie 
(autour desquels se logent les culs-de-sac biliaires), qui est des- 
tiné à faire subir une certaine élaboration au sang, à y verser du 
sucre, d'où le nom de foie glycogénique. 

Ces diverses glandes versent dans le tube intestinal leurs produits 
de sécrétion, qui se trouvent la plupart en présence des matières 
alimentaires venues du dehors; ces matières sont modifiées par ces 


Fig. 88. — Glandes en tube de la 
muqueuse intestinaie *, 


* u. Épalases couches de glandes ; — b, tissu propre de la muqueuse et couche cellulcuse; 
— c, d. couche des Mbrea musculaires circulaires ; — e, Abres musculaireg longitudinales ; 
= f. enveloppe pérituntale, 


er mm 


ESTOMAC 301 


liquides, en même temps qu'elles sont soumises à des phénomènes 
de transport (mouvements péristaltiques) de la part des parois mus- 
culaires de l'estomac et des intestins. Nous étudicrons done ces 
phénomènes chimiques et mécaniques dans l'estomac ct dans l'in- 
testin; nous verrons alors comment la plus grande partie des 
matériaux ainsi élaborés est absorbée par les parois du tube digestif 
et spécialement par son épithélium, et comment enfin le résidu des 
aliments, ainsi que les produits de desquamation intestinalo, sont 
rejetés après avoir parcouru le yros intestin, 

Après avoir vaguement parlé de fermentations digestives, les 
anciens physiologistes s'étaient surtout arrêtés à l'idée de voir, dans 
la digestion, des actes mécaniques produisant uno sorte de tritu- 
ration des aliments (Pitcairn évaiuait complaisamment à près de 
13.000 livres la force triturante de l'estomac). Réaumur, le premier, 
établit que la digestion est essentiellement un acte chimique, et ses 
expériences instituées en faisant avaler à des corbeaux de la viande 
enfermée dans des tubes percés de trou (il reconnut que la viande était 
digérée, quoique soustraite à toute action trituraute) fureut con- 
firmées par celles de Spallanzani qui se procura du suc gastrique, 
en faisant avaler aux animaux de petites éponges qu'il retirait et 
exprimait ensuite. Avec le liquide ainsi obtenu, il fit des digestions 
artificielles in vitro. Le rôle chimique du suc gastrique étant dès lors 
établi, les physiologistes furent amenés à ne considérer la digestion 
que comme un acte stomacal, à ne voir qu'une digestion gastrique, 
à faire jouer tout le rôle digestif au suc gastrique. lI était réservé 
aux physiologistes modernes, ct notamment à Cl Bernard, de 
montrer qu'il n’y a pas qu'un seul liquide digestif, qu'une seulo 
digestion, mais que, outre celle qui se passe dans l'estomac et qui 
west que le début de la série, il y a encore une digestion intestinale, 
pancréatique, biliaire peut-être. En même temps les pathologistes 
ont reconnu qu'il n'y a pas une scule dyspepsie, la dyspepsie gas- 
trique, mais des dyspepsies intestinalés, pancréatiques, etc. t. 


A. Estomac. — L'estomuc est une poche destinée à offrir un 
asile d'assez longue durée aux aliments qui y arrivent par le fait de 
la déglutition. Certains aliments ne font que traverser l'estomac; 
tels sont, chez les chevaux surtout, les liquides, qui vont s'accumuler 
dans l'intestin. Les autres aliments s'arrêtent en général dans l'es- 
tomac, ct d'autant plus longtemps qu’ils doivent y subir une élabo- 
ration plus importante, c'est-à-dire qu'ils sont plus difficilemeut 


V. Gerinain Sée. Des Dyspepsies gastra-intestinales, Paris, 1881. 
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attaquables: les aliments que l'estomac no peut attaquer restent 
dans sa cavité le plus longtemps possible. 

Il y a à considérer dans l'estomac, d'une part, l'élément moteur ; 
d'autre part, l'élément sécrétoire épithélial. 


IL. — L'élément moteur se compose d'une tunique charnue assez 
faible, à contractions rares et incapables do grands efforts, du moins 
chez l'homme et les mammifères voisins, Ces contractions péristal- 
tiques, qui transportent, par une espèce de déglutition, le contenu 
de l'estomac du cardia au pylore et de là dans l'intestin, sont exces- 
sivement douces ct lentes, car on a vu so faire sans accidents 
cette sorte de déglutition de corps très aigus, durs et blessants. 
Ces contractions résultent d'un réflexe succédant à l'impression des 
matières sur la surfaco stomacale, et paraissent ainsi produire uno 
cspèce de triage entre les substances qui doivent séjourner plus ou 
moins longtemps dans l'estomac. En même temps, ces contractions 
de l'estomac impriment aux matières qui y séjournent, une sorte do 
brassage, qui les mêle intimement au suc gastrique, en les ramenant 
successivement de la surface vers le centre de la cavité, selon une 
marche indiquée par les flèches de la figure 89. 
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Fia, 89, — Mouvements de l'estomaa *, 


Ainsi les liquides ne s'accumulent pas dans ce réservoir, même 
pendant le repas, et souvent on ne trouve pas de différence bien con- 
sidérable du contenu stomacal chez un individu qui a bu ou chez celui 
qui s’est abstenu de boire en mangeant, C'est qu'en effet il règne sur 
les faces antérieure et postérieure de l'estomac des fibres parallèles à 
la petite courbure, situées à qu'ique dislance d'elle, et se continuant 
d'une face à l'autre au-dessous du cardia et du pylore (fig. 90); ces fibres 


#* a, Direction du cardia c, au pylorr d; — b, direction en sens inverse. 
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forment done uno espèce d'anneau elliptique (cravate de Suisse), de 
sphincter, qui, en se contractant, divise l’estomac en deux portions 
(fig. 91), qui sont: la région de la grande courbure (fig. 91, S), hermé- 
fiquement close, ct la région de la petite courbure, constituant un 
canal qui va du cardia au pylore; ce canal (fig. 91,1,)se produit lors de la 
déglutition des liquides, et ceux-ci le suivent, de sorte qu'on peut dire 
que leur déglutition se continue depuis le pharynx j jusqu'au duodénum, 
sans: qu ils entrent à proprement parler dans l'estomac t, C'est ainsi 


Fia. 90. — Fibres musculaires (obliques) de l'estomac(cravate de Suisse). 


qu'on a pu constater, chez une personne qui p ésentait une communi- 
cation anormale du duodénum avec le côlon, des selles liquides presque 
immédiatement aprés l'ingestion d'un verre d'eau; l'eau arrivant, 
unméliatement après sa déglutition, dans le gros inteslin, y produisait 
l'effet d'un lavement. 


1 V. R. Larger, Essai critique et expérimental sur les muscles lisses en 
général et Sur quelques-uns en particulier (Estomac.) Thèse de Strasbourg, 
1870, n° 262 

Page 59: « Nous avons eu la bonne fortune d'observer la contraction des 
fibres obliques de l'estomac, que nous n'avons jamais réussi à provoquer 
artificiellement. Ce fut chez un chien: nous vimes un sillon assez profond se 
dessiner depuis le cardia jusqu'au coude stomacal, et cela exactement sur le 
trajet des fibres obliques (cravate de Suisse), En même temps, chose assez 
singulière, la petite courbure de l'estomac se bomba d'une façon très notable, 
Cet état dura un certain lemps, su bout duquel tout disparut lentement. 
Quelques instants après, le même phénomène se reproduisait. Ce qu'il y eut 


* P'estomae a été relourné et les bandes musculaires mises à nu en enlevant la mu- 
queuse: — 1, fibrescireulaires de l'œsophnge; — 2, 3, fibres circulaires de l'estomac ; — 
5, cravate de Suisse 
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Vomissement. — A part ce fonctionnement particulier du 
collier musculaire placé le long de la petite courbure, le rôle méca- 
nique des parois masculaires de l'estomac est, avons-nous dit, très 
peu considérable. Aussi dans les mouvements de régurgitation, dans 
le vomissement, l'estomac est-il à peu près passif; il vide son con- 
tenu sous l'influence de la pression 
exercée par le diaphragme et par les 
muscles des parois abdominales. 

Tout le monde connaît l'expérience 
cans laquelle Magendie ayant enlevé 
l'estomac à un chien et mis à la place 
une vessie pleine d'eau, en communi- 
cation avec l'œsophage, put, après 
avoir recousu les parois abdominales, 
voir l'animal rejeter par des efforts de 
vomissement (après injection d'émétine 
dans les veines) le contenu de cette vessie, par le seul effet de la 
presse abdominale et diaphragmatique. 

Cependant les recherches récentes de Schiff ont montré que la 
tunique musculaire de l'estomac, si elle n'agit pas pour produire 
l'effort du vomissement, pour projeter au dehors le contenu du 
viscère, agirait du moins pour en favoriser la sortie. A cet effet, les 
fibres longitudinales de la région cardiaque se contractent, et, re- 
uressant leur courbure, dilatent l'orifice correspondant. Les efforts 
de vomissement n’aboutissent que si la presse abdominale se pro- 
duit en même temps que cette dilatation cardiaque. Le pueumo- 
gastrique préside à l'association de ces mouvements t. 


MASSE 


Fia, 91. — Etfets de la con- 
traction de la cravate de 
Suisse *. 


encore de remarquable dans ce fait, c'est le relâchement des fibres circu- 
laires dans leur portion située au-dessus de la bande de fibres obliques, 
tandis que leur portion inférieure était en contraction. Nous n'avons pas vu 
se former un canal complet, en ce sens que les deux faces de l'estomac ne 
se sont pas rejointes inférieurement sous l'influence de la contraction des 
fibres obliquos. Mais les liquides eussent purfaitement pu passer du pylore 
au cardia ou inversement suns se mélanger aux aliments contenus dans 
lu portion cardiaque, car celle-ci était fortement resserrée sur ee contenu, 
et empêchait par cette étreinte ce dernier. soit de sortir, soit de se laisser 
pénétrer par un liquide. 

« Ce fait donne raison à l'hypothèse émise par Luschka ct par M. le pro- 
fesseur Kiss, dans son cours, hypothèse qui donne aux fibres obliques de 
l'estomac le pouvoir d'établir dans certains cas une communication directe 
entre les orifices cardiaque et pylorique. » 

1 M. Schitf, Lecons sur la physiologie de la digestion, 1867, t. 11,37° lecon. 


* A, coupe verticale de l'estomac à l'état de repos: — m, m, cravate de Suisse; — DB, 
contraction de ces faisceaux musculaires fon’ sn'}, rapprochant dans le sens indiqué par 
les Naches les points correspondants de la paroi de l'estomac, de façon à diviser sa cavité 
en deux loges {S el L), 
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Le vomissement est un réflexe comparable à celui de l'éternue- 
ment (Y. p. 63). Quant aux agents qui le provoquent, ils peuvent 
porter leur action sur les centres nerveux soit directement, soit par 
l'intermédiaire de divers nerfs sensitifs comme le pneumogastrique 
et le glosso-pharyngien. Ceux qui agissent par ce dernier nerf sont 
dits nauséeuxæ (V. Sens du goût: le glosso-pharyngicn, nerf nau- 
sécux), les autres sont des vomitifs purs. Du reste, les deux 
actions se trouvent d'ordinaire réalisées dans une même substance ; 
cependant il n'y a aucun doute que dans certains médicaments l'action 
nausécuse ue soit due à un principe différent de celui qui produit 
l'action vomitive pure. Ainsi, daus l’ipécacuanha, l'action nauséeuse 
est duc à une substance odorante (séparable par l'éther), et l'action 
vonitive est due à l'émétine (séparable par l'alcool) (Magendie). 
L'éméline agit directement sur les centres nerveux et sur la mu- 
queuse gastrique, sur ses filets sensitifs, tandis que la substance 
uauséeuse, agissant sur les filets de la sensibilité spéciale (glosso- 
pharvngiens et olfactifs), fait vomir au moment d'être ingérée ou 
même avant de l'étref. 


UI. — L'épithélium cylindrique de l'estomac joue d'abord vis-à- 
vis de ce viscère un role protecteur; c'est lui qui empêche que cet 
organe ne se digère lui-même; mais dès que l'épithélium est 
eutamé en un point quelconque, le suc gastrique agit sur les parties 
sous-jacentes des parois stomacales ct il s'y produit une érosion que 
l'on connait en pathologie sous le nom: d'ulcère rond. Cet épithé- 
lium, ici comme sur tant d'autres surfaces (vessie, par exemple), 
s'oppose à l'absorption; il est, en effet, prouvé que, malgré ses 
nombreux vaisseaux sanguins et lymphatiques, l'estomac n'absorbe 
que peu ou pas. Outre les expériences qui ont prouvé qu'un cheval 
auquel on a lié le pylore n'est pas empoisonné par l'ingestion d'une 
dose considérable de strychnine (expériences de Bouley)?, on a 
observé des cas analogues chez l'honnne. Ainsi, chez un homme 
atteint d'une oblitération du pylore, la sensation de soif persistait 
malgré la déglutition d'une grande quantité d'eau, et l’autopsio a 
prouvé que la muqueuse de l'estomac était, du reste, parfaitement 
normale; par contre, la soif était calméc par l'injection d'eau dans 
le rectum. Dans un autre cas, nous avons vu un malade ne ressentir 
anenun des effets calmants de l'opium ingéré, parce qu'une cause 
inconnue empêchait que le pylore ne fùt franchi ; mais une grande 
quantité d'opitun ayant élé successivement administrée, ct une sorte 


1 V. J. Grasset, De la médication vomitive. Thèse de concours. Paris, 1835, 
? Bouley, Bulletin de l'Académie de medecine., 1842, t NVIS, 
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de débâcle pylorique s'étant produite tout à coup, il en résulta des 
accidents d’empoisonnement, par suite d'une absorption considérable, 
dans l'intestin, de l'opium accumulé antérieurement dans l'estomac 4. 

Le rôle principal de l’épithélium stomacal est de donner licu à 


des produits de sécrétion. 

La sécrétion normale et caractéristique de l'estomac, c'est le suc 
gastrique, produit plus spécialement par les culs-de-sac glandulaires 
de la région cardiaque, culs-de-sac qui se distinguent des glandes 
ordinaires de Licherkühn (fig. 88) en ce que leur épithélium n'est 
plus cylindrique, mais polyédrique, du moins dans la profondeur 
(fig. 92) 2. Ce suc gastrique, produit de la fonte de ces derniers 
éléments cellulaires, ext un liquide très ténu, contenant à peine 
4 p. 100 de matières solides, dont lex substances organiques (albu- 
minoïdes) constituent plus des deux tiers. Parmi les sels, c'est surtout 
le phosphate de soude qui domine, avec le chlorure de sodium. 

Pour étudier les propriétés du suc gastrique, on se procure ce 
liquide au moyen de fistules stomacules. D'abord on a fait ces 
recherches sur l'homme, à la suite d'accidents ou d'opérations 
chiruwrgirales ayant produit des ouvertures de l'estomac: les re- 


1 Cependant des recherches récentes ont remis en question l'absorption 

stomacole; plusieurs physiologistes italiens, reprenant les expériences de 
Bouley, ont constaté comme lui que, chez le cheval, de grandes doses de 
strychnine, introduites dans l'estomac préalablement lié au pylore, ne pro- 
duisent pas d'empoisonnement. Mais, observation nouvelle et importante, 
l'empoisonnement n'a pas lieu non plus si, au hout d'un temps assez long, on 
enlève la ligature et laisse libre cours aux matières. D'après Schiff, cette 
dernière circonstance indiquerait que la strychnine n été ahsorbée assez len- 
tement pour être éliminée au fur et à mesure par les urines, sans S’accumuler 
dans le sang jusqu'au degré nécessaire pour produire l'empoisonnement. Il en 
serait ici de la strychnine comme du curare, qui est absorbé par l'intestin, 
inais d'une manière si lente, qu'il est éliminé par les reins avant qu'il ait eu 
le temps de s'accumuler dans l'organisme jusqu'à la dose toxique (CI. Bernard). 
V,,pour plus de détails sur la question, la récente publication de F. Lussana : 
Sulla piccola circolazione entero epatica, etc. (Lo Sperimentale, oc- 
tobre 1872.) Analysé in Revue des sciences médicales, de G. Iayem. t I, 
p. 32. 
Schiff, se fondant sur plusieurs expériences de Colin et sur des expé- 
riences qui lui sont propres, admet l'absorption slomacale comme un fait 
général: nous verrons que cette absorption est nécessaire à sa théorie des 
matières pentogènes, que nous étudierons plus loin, Aussi plusieurs auteurs 
posent-ils aujourd'hui en principe que l'estomac a pour fonction d'absorber 
les liquides. 

2 On avait cru, dans ces dernières années, découvrir dans l'estomac, surtout 
dans la région pylorique, des glandes closes, des follicules clos (analogues 
à ceux de l'intestin). Sappey a démontré que ces prétendus follicules clas ne 
sont que des glandes en tube dont le canal excréteur s'est oblitéré, el qui se 
sont développés sous forine de petits kystes sphériques. (V. Anat. descriptive, 
CIN MS 70) 
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cherches de Beaumont sur un chasseur canadien sont célèbres à cet 
égard. Plus récemment, Verneuil a pratiqué avec succés une 
véritable fistule stomacale permanente pour remédier à une oblite- 
ration complète di pharynx à la suite d'un empoisonnement par 
l'acide sulfurique. Mais la physiologie expérimentale a surtout 
recours à des fistules putiquées sur le chien, ct maintenues per- 
manentes à l'aide de larges canules spéciales, Blondlot (de Nancy) t 
a le premier pratiqué ces 
fistules, quiont depuis donné 
de si beaux résultats entre 
les mains de Cl. Bernard et 
de Schiff. 

La matière orgauique (al- 
bumninoïde) que contient le 
suc gastrique est une sorte 
de ferment que l'on nomme 
la pepsine ou gastérase; ce 
ferment est de la nature des 
ferments solubles, comme 
celui de la salive (ptyaline). 
Schwann a le premier si- 
gnalé son existence; Payen 
l'a obtenu en le précipitant 
dusue gastrique par l'alcool. 
Aujourd'hui on se la pro- 
cwe d'une manière pour 
ainsi dire industrielle, en 
l'extravant de l'estomac des 
veaux abattus pour le service 
des houcherics, C'est ainsi 
que l'on peut préparer la pep- 
sine pure, qui se présente, 
après dessiccalion, sous la 
forme d'une poudre Dlan- 
che: dans le commerce on la falsifie souvent en la mêlant à de 
la fécule. La pepsine présente toutes les réactions des matières 
albuminoïdes, quoique l'on ait essayé de nier sa nature albuminoïde 


Fia. 92, — Glande pepsique composée *. 


1 Blondlot. Traité analytique de la digestion, 1843. 


* 4, Conduil.excréteur lapissé d'un épithélium cylindrique comme celui de la muqueuse 
gastrique en général : — 2, culs-de-sae en doigt de gant remplis de gros globules granuleux 
(cellules de sécrétion pepsique). dont les débris vont se déverser sur la surface gastrique 
par le conduit excréteur qu'il remplissent (KGlliker.) 
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(Brücke), comme on a nié celle de la ptyaline (Cohnheim). (V . Ritter, 
thèse citée.) Elle agit sur les matières albuminoïdes des aliments 
en les transformant en albuminose ou peptone, c’est-à-dire en une 
forme isomérique d'albumine qui n'est plus précipitable ni par la 
chaleur, ni par les acides, et qui est facilement absorbable. On 
évalue à 3 p. 1.000 la quantité de pepsine contenue dans le suc 
gastrique normal, 

Mais cette transformation, qui constitue essentiellement la diges- 
tion stomacale telle qu'on l'effectue expérimentalement in vitro, ne 
peut avoir licu qu'en présence d'un acide ; la pepsine est donc 
associée dans le suc gastrique à un acide libre. On a beaucoup 
discuté pour préciser la nature de cet acide, mais les digestions 
artificielles ont prouvé que, quèl qu'il soit, l'effet est toujours le 
même. Les uns veulent que dans le sue gastrique normal cel élénient 
soit représenté par: l'acide chlorhydrique (Prout, Schmidt, Mulder, 
Brinton, Rouget, Ritter, etc.) : les autres, par l'acide phosphorique 
(phosphate acide de chaux, Blondlot) ; d'autres enfin par l'acide 
lactique (CI. Bernard, Barreswill) ; cetto dernière opinion a été 
longtemps la plus généralement admise. 


il faut reconnaitre que lesarguments qu'ont fait valoir les physiologistes 
en faveur de la présence de tel ou lel acide, ont tous quelque chose de 
fondé, mais peuvent tous être réfutés d'une manière plus ou moins 
complète, et que la chimie organique paraît jusqu'à ce jour impuis- 
sante à dissiper ces doutes. 

Le phosphate acide de chiux de Blondlot paraît exister réellement 
dans le sac gastrique, mais dans le suc gastrique de chiens préalable- 
ment nourris avec des os,et ce n'est plus alors qu’un résidu des 
digestions précédeutes, On peut faire la même objection à la présence 
de l'acide lactique. Si, en elfet, on obtient du lactate de zinc par l'action 
du suc gastrique sur ce métal, l'acide lactique ainsi constaté n'a peut- 
être été souvent qu'un reste des digeslions précédentes jen toul cas, 
l'acide lactique peut se former facilement aux dépens des aliments et 
surtout des aliments hydrocarbonés, D'autre part, l'acide chlorhy- 
drique, constaté par des réactions chimiques incontestables, peut par- 
faitement provenir d'une décomposition des chlorures en présence des 
lactates: « Un mélange d’albumine et de chlorure de sodium est 
cougulé par l'acide lactique ; ni le chlorure de sodium, ni l'acide lactique 
n'ont cette action; la coagulation ne peut donc être attribuée qu'à 
l'acide chlorhydrique, qui prend naissance par double décompostion. » 
{Cailliot, thèse de Ritter.) Les meilleures raisons que l'on ait fait valoir 
en faveur de la présence de l'acide chlorhydrique sont les suivantes: 
l'analyse élémentaire du sue gastrique y montre plus de CI qu'il n'en 
faut pour saturer le Na présent: il doit y avoir du Cl à l'état d'acide 
chlorhydrique; tandis que le CI reste dans le suc gastrique, le Na du 
chlorure de sodium reste dans le sang, d'où l'augmentation de l'alcali- 
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nilé du sang, alcalinité qui est telle que les urines, normalement 
acides, deviennent alcalines pendant une digestion énergique (Brinton, 
Bence Jones). Enfin də nombreuses expériences !, entreprises par 
M. Rabuteau, paraissent avoir bien établi aujourdhui que le suc 
gastrique doit son acidité à l'acide chlorhydrique. Mais en tout cas cet 
acide n'est pas libre dans le suc gastrique, comme Laborde l'a montré 
par l'expérience suivante : lorsqu'un liquide contient des traces d'acide 
chlorhydrique libre, ce liquide donne, avec le hioxyde de plomb et 
l'aniline, une couleur acajou; or, le suc gastrique ne doun? pas cette 
réaction. L'acide chlorhydrique est donc dans le suc gastrique à l'état 
de combinaison; avec quelle substance? Ce serait, d'après Schiff, avec 
la pepsine (acide chlorhydro-peptique); ce serait, d'aprés Richet, 
avec de la leucine. Ce dernier auteur, qni a repris récemment l'étude 
du suc gastrique, arrive, du reste, à cette conclusion que ce liquide 
renferme à la fois de l'acide chlorhydrique combiné et de l'acide lactique 
libre, 

Richet ? s'est servi, pour la détermination quantitative des acides du 
suc gastrique, d'une méthode d'analyse dont le principe est dù à 
M. Berthelot, à savoir que q'tand on agite une solution aqueuse d'un 
acide avec l'éther, l'éther et l'eau se partagent l'acide suivant un 
rapport constant, qui s'appelle le coefficient de partage, et dont la 
valeur nunérique caractérise chaque acide; de plus, s'il y a deux acides 
dissous, on peut appeler rapport de partage le rapport qui s'établit 
entre l'acidité de l'eau et l'acidité de l'éther; ce rapport permet d'évaluer 
les proportions des acides minéraux (caractérisés par un coefficient de 
partage trés élevé) et des acides organiques (caractérisés par un coef- 
ficient de partage trés faible). Nous ne saurions entrer ici dans les 
détails des recherches chimiques dont nous venons d'indiquer le prin- 
cipe; quant aux résultats qu'elles ont donnés, voici comment nous 
pouvons les résumer : 


1 Recherches sur Le suc gastrique. Note de M. Habuütean (Com lesrendus 
Acad, des sciences, 4 janvier 1875). La principale de ces expériences est la 
suivante: 

En jetant de la quinine pure dara le suc gastrique d'un chien en digestion 
de tendons, l'auteur a vu l'alcaloïide végétal se dissoudre avec facilité et en 
quantité relativement considérable: il s'était donc formé un sel de quinine, 
Après avoir isolé ce sel avec toutes les précaulior s nécessaires, il à été facilu 
de reconnaître qu'on était en présence de chlorhydrate de quinine. 

On pouvait ohjecter que l'acide chlorhydrique obtenu proviendrait d'une 
réaction exervée sur le chlorure de sodium par une certaine quantité d'acide 
lactique, dont on a admis l'existence dans le suc gastrique normal non altéré; 
mais les recherches les plus exactes et les plus minutieuses ont montré à 
M, Rabuteau que le suc gastrique ne contient pas d'acide lactique. 

11 faut donc admettre désormais avec Braconnat, Prout, Lassaigne, Schmidt, 
que le sue gastrique normal doit son acidité à l'acide chlorhydrique et non 
à l'acide lactique. Antérieurement déjà, M. Rabuteau avait signalé de l'acide 
chlorhydriquo dans le sue gastrique des poissons (raies, squales\, 

2 Ch. Richet, Des propriétés chimiques ct physiologiques du suc gastrique 
(Journal de lanat, et de la physiol., 1878, p. 170). 
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Le suc gastrique pur ne contient que des acides minéraux; mais, 
abandonné à lui-mème, il fermente, et la proportion des acides orga- 
niques analogues à l'acide lactique augmente, Les aliments mélangés 
au suc gastrique peuvent, par la digestion artificielle,en dehors de toute 
action vitale et de la sécrétion stomacale, augmenter de 20, de 50 et 
mème de 70 p. 100 l'acidité des liquides contenus dans l'estomac: 
dans ce cas, le suc gastrique contient toujours des acides organiques 
analogues à l'acide lactique, mais l'acide minéral reste prédominant 
tant qu'il n'y a pas putréfaction. 

Pone déterminer la nature de l'acide organique du suc gastrique, 
Ch. Richet a traité par l'eau de chaux les liqueurs éthérées employées 
précédemment, et a ainsi obtenu un sel de chaux qui n'est pas du lactate 
de chaux ordinaire, mais du sarcolactate. l'acide organique du suc 
gastrique serait donc, au moins dans sa portion principale, de l'acide 
sarcolactique. 

Entin Laborde démontre de la maniére suivante la présence d'acide 
lactique (et l'absence d'acide chlorhydrique). L'expérience est basée 
sur la réaction du bioxyde de plomb,qui,en présence de l'acide chlor- 
hydrique, donne naissance à du chlore, lequel agit sur les sels d'ani- 
line de facon à engendrer des colorations diverses. A cet etfet, on verse 
dans un premier verre une solution d'acide chlorhydrique au millième, 
dans un second verre une solution d'acide tactique au millième, et enfiu 
dans un troisième 3 centimètres cubes de suc gastrique qu'on délaie 
dansune quantité d'eau ilistilléo égale à ce que contiennent les deux pre- 
miers verres. Alors on verse dans chaque‘verre 4 centimètres cuber 
d'une solution peu concentrée de sulfate d'anilina. Si l'on ajoute ensuite 
dans chaque verre ime on deux gouttes d'un mélange concentré de 
bioxyde de plomb et d'eau, on voit se produire daas le premier verre 
(acide chlorhydrique) une teinte acajou persistante, dans le second 
(acide lactique) une teinte rouge, vineux clair, dans le troisième (sue 
gastrique) cette mème teinte rouge viueux. Comme contre-cpreuve, on 
emploie, an lieu de sic gastrique pur, du suc gastrique additionné 
d'acide chlorhydrique, et on obtient alors la teinte acajou. 


Du reste, on a beaucoup; exagéré la saveur et la réaction acide 
du sue gastrique: dans les cas pathologiques, cette acidité aug- 
mente: mais à l'état normal elle est peu prononcée ct insensible au 
goùt, L'odor acide des matières vomies provient de la décompo- 
sition du contenu stomacal. En eflet, des acides gras volatils peuvent 
s'y former dans ces circonstances (acide butyrique). Ou voit, d'après 
ces propriétés, que le suc gastrique ne constitue pas, comme on 
avait cru, un mucus, une glaire acide, mais un liquide particulier. 
analogue et tres comparable à la salive. 


Pour traiter complétement la question des produits d'exhalation 
ile l'estomac, nous devons ajouter que cet organe, ainsi que le reste 
du tube intestinal, peut donner naissance à des gaz en quantité con- 
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sidérable: ces gaz sont surtout de l'acide carbonique ct de l'azote, 
Ils ne proviennent donc pas toujours de la fermentation des ingesta, 
mais bien du sang, et ils se forment, par exemple, dans tous les cas 
‘de paralysie du tube digestif, que celui-ci contienne ou non des 
matières alimentaires; ils peuvent se dégager ainsi brusquement 
sous l'influence d'une émotion morale et peuvent ètre absorbés tout 
aussi rapidement. 

CI. Bernard a récemment appelé l'attention des physiologistes 
sur les faits de ce genre: « Dans le poumon, dit-il, et à la surface 
cutanée, les gaz peuvent être exhalés par un simple fait d'échange 
entre le milieu extérieur ct le milieu intérieur; mais dans l'intestin, 
où il n'y a normalement pas d'air, exhalation gazeuse doit se faire 
en vertu d’un autre mécanisme, Il est probable que le système ner- 
veux a une influence sur la production de ces gaz, car je les ai vus 
se produire en grande quantité à la suite d'opérations pratiquées 
sur la moelle épinière. Les substances gazeuses qui sont éliminées 
sont en général celles qui peuvent êlre absorbées. Cependant l'hv- 
drogène, qui n'est pas sensiblement absorbé, est parfois exhalé en 
plus où moins forte proportion, ainsi que cela résulte des expériences 
de Regnault et Reiset{. » 


Les conditions dans lesquelles se sécrètent les liquides de l’estonac 
sont toutes particulières. Ainsi le mucus se produit facilement dans 
l'estomac à jeun ou fatigué, ou sous l'influence d'un corps étranger 
non alimentaire ; c'est ainsi qu'une épouge introduite dans l'estomac 
s'imbibe d'un mucus parfois fortement acide (sue gastrique sans 
pepsine), qu'il ne faut pas confondre avec le véritable suc gastrique. 
comme on le faisait autrefois. 

Le véritable suc gastrique n'est sécrèté que sous l'influence d'un 
excitant d'une nature partieulière, d'une matière alimentaire : ou. 
en d'autre termes, cette sécrétion a surtout lieu si l'aliment est un 
albuminoïde (chair musculaire, fibvine, blane d'œuf), c'est-à-dire un 
aliment qui réclame essenticllement l'action du suc gastrique. Dans 
ces circonstances, la paroi stomacale, dans tous les points touchés 
par l'irritant approprié, devient rouge, turgescente, ct alors com- 
mence une sécrétion abondante de suc gastrique, qui a bientôt trans- 
formé l'aliment albumineux en albuminose. Ces faits prouvent que 
la sécrétion du sne gastrique est le résultat d'une sensibilité spéciale 
de la part de la muqueuse stomacale, et que cette sensibilité trés 
délicate ne se laisse pas tromper. Il faut un aliment apte à subir: 
l'action du suc gastrique pour en amener la production. Le mucus, 


4 CI. Bernard, De la ghysiolojtie générale, notes, pi 200. 1872. 


512 APPAREIL DIGESTIF 


au contraire, est sécrété dans les moments où l'estomac demande 
des aliments, ou sous l'influence d'un corps étranger que le mucus 
entoure et isole. 

On a pu, du reste, constater qu'après la section des pneumogas- 
triques, le sue gastrique, quoique en moindre abondance, ne cou- 
tinue pas moins à se former. Ainsi les nerfs ne sont pas indispen- 
sables à l'accomplissement de l'acte digestif; c'est en général le 
grand sympathique qu'on regarde comme dirigeant la digestion 
stomacale. 

jette particularité si singulière de l'appareil sécréteur de l'esto- 
mac, de ne donner du véritable suc gastrique qu'en présence de 
certaines substances alimentaires, est aujourd’hui parfaitement re- 
connue, mais peut-être ne faut-il pas l’attribucr à une sensibilité 
particulière, à une sorte d'intuition (Blondlot) de l'estomac ; elle 
tiendrait plutôt, d'après les travaux de Lucien Corvisart et de Schiff, 
à ce que ces substances fournissent un élément indispensable à la 
sécrétion de la pepsine; telle est la théorie des matières peptogènes 
et de la peptogénie de Schilf, théorie déjà féconde en résultats 
pratiques, théories dont quelques points paraissent confirmés par 
les recherches de Vulpiant, et que nous devons rapidement résu- 


mer. 


De nombreuses expériences ont démontré à Schiff que la pepsine ne 
se forme pas dans les glandes pepsiques d'une manière continue, en 
vertu de la simple nutrition des parois stomacales, mais qu'un estomac 
à jeun et épuisé jar une copieuse digestion antérieure, perd la pro- 
priété de donner un suc gastrique vraiment actif, jusqu'à ce que, cer- 
taines subslances ayant été absorbées par lui, les parois stomacales so 
trouvent chargées de principes capables de se transformer en pepsine : 
ces substances sont les peptogènes. Ainsi, après l'épuisement produit 
par une digestion copieuse remontant à douze heures, le pouvoir digestit 
de l'estomac vide, par rapport à l'albumine, est à peu prés nul; mais 
il augmente en proportion très notable lorsque avec l'albumine on 
introduit dans l'estomac une quanlité modérée de certains autres ali- 
ments (peptogènes): Dans ce cas, l'estomac sécrète d'abord un liquide 
purement acide, qui sert à dissoudre les élémen's pentogénes, et à 
mesure que ceux-ci sont absorbés, el, se mélant au sang, le rendent 
apte à fournir de la pepsine aux glaudes stomacales, on constate la sé- 
crétion d'un suc gaslrique de plus en plus aclif, de plus en plus 
pepsique en un mot. Ces peplogėnes sont esseuliellement representés 
par les éléments de la viande soluble dans l'eau, par la gélatine, par la 
dextrine, Le bouillon, la soupe contiennent done au plus haut degré 
les matières peptogénes, et sons ce rapport l'expérience de tous les jours 
se trouve parfaitement d'accord avec les nouvelles données scientifiques, 


1 Vulpian, Cours de la faculté de médecine, Lecons sur la digestion, 1876. 
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Ces peptogènes seraient absorbés par leslomac, mais lenr action 
serait identiquement la même s'ils étaient introduits dans l'organisme 
par injection dans le tissu cellulaire sous-cutané, dans le rectum, on 
même directement dans les veines. Chose remarquable, absorbés par 
l'intestin grêle, ces peptogènes perdraient complétement leur action, 
non que la bile ou le suc pancréatique les aient modifiés dans le canal 
intestinal, mais parce que, absorbés par les chylifères, ils seraient détruits 
comme peptogènes, au moment de leur passage à travers les ganglions 
mésentériques. Il faut reconnaitre que sur ce dernier point les recherches 
de Schiff perdent un peu de la précision qui caractérise la première 
partie de cette série de travaux, et qu'il est difficile de croire à toutes 
les expériences qui ont pour but de montrer l'action des ganglions 
méscntériques ; mais la question de l'absorption stomacale et de linn- 
tiliré de l'absorption intestinale, malgré son apparence paradoxale, 
n'enlève rien à l'importance générale de la théorie de la peptogénie, 
comme question de physiologie pure ct comme source féconde d'appli- 
cations thérapeutiques. 

En effel, il était à supposer æ priori que dans les dyspepsies qui 
mérilent vraiment ce nom, c'est-à-dire dans le cas de paresse digeslive 
occasionnée par uue insuffisance du suc actif sécrélé par l'estomac, il 
était à supposer que dans plusieurs de ces cas les troubles pourraient 
être attribués simplement à ce que les glandes pepsiques ne trouvent 
pas dans le sang les matériaux nécessaires pour se charger à un degré 
suffisant, Ces maladies réclameraient alors comme traitement unesimple 
augmentation artificielle de la substance peplogéne momentanément 
contenue dans le sang. Il sufürait donc, comme dans les expériences 
physiologiques, de préparer l’estomac, de le charger d'avance d'une 
proportion suffisante de peptogènes, et par suite de pepsine, pour faire 
commencer le travail digestif dès l'arrivée des aliments Et en effet, 
Schiff rapporte quelques observations de malades semblables, qui ont 
été guéris au bout de peu de jours, et dont la guérison s'est maintenue 
par l'usage d'un bouillon pris une ou deux heures avant le repas, d'une 
solution de dextrine en potion, ou même d'un lavement de la même 
substance une demi-heure ou une heure avanl l'ingestion des aliments, 


Résultats de la digestion gastrique. — Il s'en faut de beau- 
coup que la physiologie soit parfaitement fixée sur les résultats do 
la digestion gastrique. 

14° Pour les uns (CL. Bernard, Robin, Leven 4), le suc gastrique, 
dans l'estomac, ne fait que ramollir, gonfler ct hydrater les aliments. 
Nous savons que les aliments comprennent des matières albuminoïdes, 
des matières fécnlentes et sucrées ct enfiu des matières grasses. On 
n'a pas constaté d'action du suc gastrique sur ces matières grasses, 
si ce n'est qu'il désagrège les cellules dans lesquelles elles sont 


1 Leveti, Académie de médecine, 15 nüÿeïibre 1875: 


Kuss et Duvar. Physiol. 13 
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renfermées et mot la graisse en liberté, Quant aux matitres amy 
lacées, elles sont transformées en dextrine et saccharifiées dans 
l'estomac, mais seulement sous l'influence de la salive qui est avalée 
avec le bol alimentaire. La quantité de salive varie selon que la 
mastication a été plus ou moins longue : aussi, quand la digestion 
est embarrassée, avale-t-on ultérieurement nne plus où moins grande 
quantité de salive, qui vient aider l’action de celle que les aliments 
ont entraînée avee eux. On comprend d'après cela combien, dans 
les digestions artificielles, il est difficile d'opérer sur le suc gas- 
trique pur, non mélangé de salive. Quant aux aliments albuminoïdes 
(fibres museulaires, par exemple), ils ne seraient également quedisso- 
ciés, d'après cette manière de voir, et mis ainsi en état de subir 
l'action liquéfiante des autres liquides digestifs (sucs pancréatique ct 
biliaire). Leur liquéfaction complète n'aurait done pas lieu dans 
l'intestin. 

20 Pour les autres, l'estomac serait le centre, l'organe essentiel et 
principal de la digestion d'une certaine catégorie d'aliments; là 
s'achèverait la liquéfaction et la transformation de la plus grande 
partie des matières albuminoïdes (Schiff, Brücke, Meissner, ete. 1). 
Ce travail saccomplirait en deux temps : un premier temps de dis~ 
sociation iuécanique (comme plus haut) pour les aliments albumi- 
noides solides ; puis uu temps de transformation chimique (forma- 
tion des peptones). 

Les matières albuminoïdes liquides sont directement changées en 
un autre liquide plus absorbable et non coagulable par les réactifs 
ordinaires, Ainsi le blanc d'un œuf mélé à du sue gastrique devient 
liquide comme de l'eau. Seule la caséine, mise en présence du suc 
gastrique, est d'abord coagulée avant d'être attaquée parle suc gastri- 
que: c'est cette propriété que l'on utilise pour faire cailler le lait 
au moyen de la pepsine contenue dans des estomacs conserves 
(presure). 

Les matières albuminordes solides (soit avant leur ingestion, soit 
coagulées par la pepsine, comme la caséine) sont liquéfiées par le suc 
gastrique. Cette action se passe, avons-nous dit, en deux temps. On 
voit d'abord que la matière albuminoïde, par exemple un petit cube 
de blanc d'œuf, est gonflée, que ses arêtes s'émoussent, ct qu'elle 
finit par être réduite en une poussière très ténue ; dans ce premier 
état, rien n'est vraiment dissous ; il y a une simple porphyrisation 
comme celle que produirait une action mécanique, ct qui, cependant, 
n'est due qu'à la présence du suc gastrique. La pâte ainsi obtenue 
n'est pas le produit ultiue de la digestion stomacale, c'est ce qu'on 


1 V. Arm. Gautier, Chimie appliquée à la physiologie, 1874, t. I, p. 401, 
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appelait autrefois le chyme, ct on n'avait pas poussé plus loin l'étude 
de l'action du suc gastrique. Mais à ce premier acte en succède un 
second qui a pour effet de liquéfier complètement cette bouillie, et 
c'est sculement sous þa forme d'un liquide très fluide que le 
produit de la digestion quitte l'estomac pour se rendre dans l'in- 
testin, 

Cette porphyrisation ct cette liguéfaction successives sont 
accompagnées de changements de couleur dans les matières digérées : 
du sang ingéré devient, pendant le premier acte, tout à fait noir 
(méléna ou vomissements de sang à moitié digéré, dans les hémor- 
ragies stomacales, hématémèse noire); puis il so résout en un liquide 
à peu près incolore. En général, le produit ultime de la digestion 
stomacale est légèrement jaunâtre. Il est bon de connaître ces aller- 
natives de couleurs, afin de ne point commettre d'erreur en recher- 
chant la nature de matières vomies. 

Cet acte final de liquéfaction a pour résultat chimique de produire 
de nouvelles espèces d'albumine, dont Mialhe, le premier, a découvert 
la nature et les proprictés, et qu'il a nommées albuminoses ; plus 
tard, Lehman a employé, pour désigner ces mêmes albumines trans- 
formées, le nom de peptones, qui est aujourd'hui plus généralement 
employé. Ce qui caractérise, an point de vue physiologique, ces 
albuminoses ou peptones, c'est, nous l'avons dit, qu'elles sont 
éminemment propres à être absorbées. Les peptones conservent 
toujours quelque caractère des matières originelles, On reconnaît. 
en cffet. des peptones du blane d'œuf, des tissus collagènes, de la 
fibrine, cte, La durée nécessaire pour cette transformation dépend 
de la nature des aliments. Ainsi le blane d'œuf eru est’ plus vite 
digéré que cuit; en général, les viandes crues, on du moins sai- 
gnantes, sont beaucoup plus facilement digérées, et leur usage de- 
vrait être préféré (à part la question des entozoaires). 


L'étude des peptones ou albuminoses est un des points de la chimie 
physiologique qui ont fait le plus le progrès dans ces dernières années, 
grâce aux travaux de Lehmann, de Brücke, Meissner, Mulder, 
Schiff, etc. On a d'abord reconnu que la peptone  parfuite est un 
produit éminemment assimilable et endosmotique : ce qui la caractériso 
essentiellement, au point de vue physiologique, c'est que, injectée direc- 
tement dans les veines, elle ne reparaît pas dans les urines; elle est 
donc immédiatement assimilable par les tissus, Au point de vue chi- 
mique, elle n'est précipitable ni par la chaleur, ni par les acides, ni 
par les alcalis, mais seulement par le bichlorure de mercure, par le 
réactif de Millon (nitrate nitreux de mercure) et par quelques autres 
rares réactifs. La vraie peptone représente donc de l'albumine non pas 
seulement dissoute, mais encore transformée (surlout par hydra- 
tation, d'après Brinton, Schutzenberger, Henninger). 
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Mais la vraie peptone définitive ne se produit pas du premier coup 
par l'action du suc gastrique ; dans cette série d'actions que nous avons 
étudiées (porphyrisation, liquéfaction, changement de couleur), il se 
produit une série de dédoublements qui donnent successivement des 
peptones intermédiaires assez bien définies, lelles que la dyÿspeptone, 
la parapeptone, la métapeplone, et enfin la peptone définitive, 

La dyspeptone est un résidu que laisse la digestion de la caséine ; 
elle est complétement insoluble et ne peut être assimilée. La para- 
peptone est caractérisée par ce fait qu'elle est précipitée par la nenw 
tralisation de sa solution acide; la métapeptone, au contraire, est pré- 
cipitéesi l'on augmente l'acidité du produitstomacal; lès acides minéraux 
concentrés la précipitent dé‘initivement. Ges derniéres formes ne sont 
que des formes lrunsitoires, et, vers la fin de la digestion stomacale, 
tout tend à se transformer en vraie peptone, excepté la dyspeptone, 
qui reste telle quelle, et la parapeptone, dont une partie tend à passer 
à l'état de dyspej tone, Mais, entre la métapeptons et la peptone defi- 
nitive, on a encore décrit des formes de transition (peptone À, peptone B) 
moins importantes, et qui se produiraieat pendant la digestion de la 
fibrine (Meissner, de Bary, Thiry). 

Ces transformations, et surtout la peptone définitive, sont dues à 
l'action combinée de l'acide et de la pepsine du suc gastrique: il faut 
que ces deux principes du liquide digestif agissent simultanément. Il 
ne suffirait pas, par exemple, de faire agir sur de la viande d'abord de 
l'acide chlorhydrique, puis, après un lavage complet, de soumettre la 
viande à l'action d'une solution de pejs ne. Dans ce cas, il n'y aurait 
pas formation de | eptone. Si, au contraire, on fait agir simultanément 
et un acide quelconque (1 à 41.000 en solution) etde la pepsine, on 
peut faire in vitro des digestions entièrement arlificielles, qui 
donnent exactement les mêmes produits que les digestions natu- 
velles. 

Cependant il ne faudrait pas croire que la production des vraies 
peptones soit un de ces faits de transformation auxquels l'organisme 
seul, ou des produits (pepsine) empruntés à l'organisme, pourraient 
seuls donner lieu, Cette transformation, comme tontes les transfor- 
mations chimiques que nous voyons se produire dans l'animal ou la 
plante, ne présente nullement ce monopole de spécificité dont les 
théoriciens de tousles temps ont voulu douer les agents de la vie. Ou 
peut produire artificiellement des peptones, mais par des procédés 
trés longs et plus curieux que pratiques Une longue coction dans la 
marmite de Papin a permis à Meissner d'obtenir les peptones parfaites 
avec la chair musculaire, avecla caséine, la légumine, etc. (Albumi: 
mose de cuisson, E. Corvisart); le même procédé (donne avec le 
blanc d'œuf de la métapeptone, que l'estomac ou le suc gastrique arli- 

ficiel jeut ensuite transformer en vraies pentones. On a encore produit 
des peptones par l'a:tion de l'ozone sur l'albumine de l'œuf et sur Ja 
caséine (Gorup-Besanez, Schiff); mais il faut passer de l'air ozonisé 
pendant seize à vingt jours à travers une solution aqueuse d'albumine 
et encore ce dernier procédé ne donnerait-il que des produits analogues 
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seulement aux peptones: injectés dans les veines d'un animal, ces 
produits reparaîtraient en partie dans les urines (Schilf) t. 

Si on étudie le phénoméne de la digestion gastrique dans son en- 
semble, on n'y trouve plus, élément par élément, l'action si simple que 
nous venons d'étudier: nous savons que les amylacés continuent à se 
transformer en sucre par l'action de la salive. Les gra sses, sous l'in- 
fluence des mouvements de l'estomac, et par leur mélange avec le 
produit de porphyrisation des albuminoïdes solides, se trouvent légé- 
rement émulsionnées, mais cette émulsion est des plus instables, et les 
gouttes de graisse tendent à se réunir en masses plus considérables, 
qui viennent nager à la surface du liquide. Les albumines diverses 
sont transformées en diverses peptones; mais il est d'autres matières qui 
résistent pendant longtemps à l'action du suc gastrique, comme, par 
exemple, le tissu cellulaire des muscles ;enfin il en est, comme la cellu- 
lose des plantes, qui sont à peu près réfractaires. C'est le mélange de 
ces diverses substances avec une grande quantité de suc gastrique qui 
constitne ce qu'on a aussi appelé le chyme. Mais nous voyons que, 
dans ce cas encore, le chyme n'est pas une matière immédiate; c'est 
une bouillie éminemment complexe et peu propre À donner une idée 
exacte de l'action digestive de l'estomac. 


On a cherché à déterminer quelle est la quantité de suc gastrique 
nécessaire pour dissoudre un aliment. D'après les digestions artifi- 
cielles, il en faudrait une grande quantité. Ainsi, pour { partie 
d’albumine concrète, il faudrait 25 parties de ce suc; aussi cette 
sécrétion est-elle très abondante, ct on l'évalue par litres : pour 
l'homme, par exemple, elle scrait de près de 20 litres par vingt- 
quatre heures. Chez les animaux, on a trouvé pour: formule générale 
100 grammes de suc gastrique pour { kilogramme de l'animal, À ce 
compte, l'homme, qui pèse en moyenne 65 kilogrammes, devrait 
sécréter seulement Gk,500 desuc gastrique (par vingt-quatreheures). 

Ainsi les évaluations les plus modérées portent ce poids au 1/2 de 
celui du corps de l'animal, pendant la période de vingt-quatre heures, 
On a même cité une femme, portant une fistule gastrique, qui allai- 
tait et qui, néanmoins produisait dans le mêmo temps un poids de 
suc gastrique atteignant le quart du poids de son corps (Béchamp). 


B. Intestin gréle. 
10 Sécrétions, digestions intestinales.— Nous connaissons déjà 


1 V.CI. Bernard, Leçons sur les propriétés physiologiques el les aliéra- 
tions pathologiques des liquides de l'organisme, Paris, 1859. 

Blondlot, De la munière d'agir du suc gastrique(Gazette médicale, 1897). 

Corvisart, Etudes sur les aliments et les nutriments. Paris, 1854. 

Schiff, Cenno sulle ricerche futte dal prof. Schiff, nel laboratoria del 
museo di Firenze, année 1872. (In giornale la Nazione. Analvså in crue 
des sciences médicales, de Hayem, 1872, t. I, p. 495.) 
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l'épithélinum du tube intestinal proprement dit, ses villosités et ses 
glandes (p. 300). Les villosités seront étudiées plus complètement à 
propos de l'absorption. Il nous faut maintenant rechercher la nature 
des liquides que versent les glandes et qui se trouvent plus où meins 
en contact avec le produit de la digestion stomacale. 

En effet, l'intestin reçoit par ondées le contem de l'estomac, ct ces 
matières parcourent très vite la première partie qui a roçu le nom «le 
Jéjunum, parce qu'on la trouve d'ordinaire vide, le contenu intes- 
tinal allant s'accumuler dans la dernière partie de l'intestin grêle 
(iléon). On a crun généralement que les produits de sécrétion des 
diverses] glandes étaient versés dans l'intéstin dans ce même mo- 
ment et se trouvaient en présence de matières alimentaires ; mais ce 
fait, qui est vrai pour le produit des glandes de Lieberkihn et ponr 
celui du pancréas, ne l'est point pour la bile; l'étude .des fistules 
biliaires a pronvé que ce liquide n’est versé dans l'intestin qu'après 
le passage du produit stomacal ; cette sécrétion biliaire cst adaptée 
non à la digestion, mais bien plutôt à l'absorption: nous ne l'étudie- 
rons donc qu'avec ee dernier phénomène. Nous exposcrous cepen- 
dant, et seulement alors, les diverses théories émises ct professées 
encore aujourd'hui sur l'action digestive de la bile. 

Le liquide sécrété par les glandes de Lieberküln conslitue le suc 
entérique. Jusqu'à ces dernières années, on n'avait sur ce liquide 
que des idées erronées ou au moins très hypothétiques, parce qu'il est 
très difficile à recucillir. Aujourd'hui, d'aprés la méthode de Thivy. 
on se le procure en isolant par deux sections une certaiue longueur 
du tube inteslinal; on réunit pas des sutures les bouts qui appartien- 
nent au canal général, de façon à rétablir le cours des liquides; quant 
à Ja portion isolée, el restée adhérente seulement par son mésentère, 
on coul une de ses extrémités de manière à la fermer en cul-de-sac, 
tandis qu'on laisse l'autre ouverte et fixée dans la plaie abdominale 


1 Tella est aussi la méthode de M. Colin. Ce physiologiste (Traité de phy- 
siologie comparée des animaux domestiques, 2° édition, 1874; t. 1, p. 8174 
tig. 402) à imaginé un petit appareil compresseur de l'intestin et intercepte 
ainsi les deux extrémités d'une anseintestinale decheval,longue de1 mètre1,2 
à 2 mètres. Il obtint ainsi, en une demi-heure, plus de 100 grammes d'un 
liquide qui fut trouvé, à l'analyse, composé de 98 parties d'eau; le resto 
offrait diverses proportions d'albumine, de chlorures de potassium et de 
sodinm,de phosphate et de carbonate acide, Ce liquide était done alcalin. 

Plus récemment, M. Ieven, continuant ses recherches sur l'appareil 
digestif, s'est occupé du suc entérique et est arrivé à celte conclusion que 
ce suc, au lieu d'être alealin, est acide comme le suc gastrique. Ila opéré 
sur le chien. La méthode par ligature et par compression lui paraissant 
défectueuse, il a eu revaurs à la méthode par infusion. L'intestin, coupé en 
petits morceaux (après lavage de la muqueuse à grande eau), a été infusé daus 
300 grammes d'eau à 28”. 1e liquide obtenu a montré des propriétés diges- 
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béante#. On obtient par cet orifice le liquide intestinal pur de tout 
autre mélange; on a ainsi un suc limpide, un peu jaunåtre, très ténu, 
alcalin, ct à propriétés fort peu prononcées, presque toutes négatives ; 
il wagit ni sur l'amidon, ni sur les graisses; il n'agit pas nou plus sur 
les albumines en général, mais seulement sur la fibrine du sang, 
qu'iltransforme en peptone. C'est done uniquement un liquide des- 
tiné à délayer le conteuu intestinal. Sa sécrétion se produit sous 
l'influence des acides. Dans les cas pathologiques, il peut étre sécrété 
en très grande abondance, et c'est ainsi que se produisent ces 
diarrhées séreuses, parfois si considérables. 


L'observation de tous les jours a depuis longtemps révélé l'influence 
du système nerveux Sur la production des liquides intestinaux. 
Tout le monde connaît le retentissement que cerlaines impressions 
morales exercent sur le fonctionnement du tuhe intestinal et l'affluence 
fâcheuse de produits liquides par laquelle se traduit parfois le sentiment 
trop vif du danger, la peur. L'expérience directe sur les animaux a 
prouvé que ces faits trouvent leur explication dans une paralysie 
réflexe des nerfs (le l'intestin, et particuliérement des vaso-moteurs. Si 
l'on isole (Armand Moreau) les nerfs qui se rendent à une portion 
d'intestin, en ayant soin de ménager les veines et les artères, l'intestin 
ayant été remis en place, on trouve le lendemain l'anse intestinale en 
question distendue par une quantité considérable de liquide clair, alca- 
lin, très ténu, el très analogue au suc entérique. Une épreuve confirma- 
tive destinée à montrer que la présence du liquide provient réellement 
de la section des nerfs, consiste à intercepter une autre anse intestinale 
entre deux ligatures, mais en respeclant les filets nerveux. 1.a muqueuse 
de cette portion d'intestin, au lieu d'être baignée de liquide, se présente 
collanteau doigt, presque sèche, telle qu'elle est dans uaintestin à jeun 1. 


Le suc pancréatique a été aussi appelé salive abdominale; en 
effet, de même que la structure du pancréas rappelle celle des glandes 
salivaires, son produit de sécrétion est de même très analogue à la 


tives irès énergiques pour l'intestin grêle, nulles paur le gros intestin. Mais 
la plus importante des constatations est celle qui concerne l'acidité du sue 
intestinal, En conséquence, on aurait tort, d'après M, Leven, de considérer 
l'estomac et l'intestin comme deux milieux tout à fait différents, dont l'alea- 
linité de l'un servirait A neutraliser l'acidité de l'autre, En réalité, ils consti- 
tueraient un seul milieu renfermant un méme liquide pour la digestion des 
substances azotées. D'après M. Leven, les manœuvres de la ligature et de la 
compression altéreraient le fonctionnement de l'intestin, et, par suite, le suc 
sécrèté, qui serait alors trouvé alcalin. Le suc recueilli chez les animanx non 
torturés lui aurait toujours présenté une réaction soit acide, soit neutre 
(Acad. de médecine, octobre 1874). 

4 A. Moreau, Recherches sur In sécrétion intestinale (Comptes rendus de 
la So“iété ile biologie, 1879). 
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salive; mais il en diffère d’abord par la proportion de matières soli- 
des qu'il contient, car l'eau n'en forme que les 90 0/0, tandis 
qu'elle cutre pour 99 0/0 dans la composition de la salive. Ce suc 
pancréatique est donc relativement très épais ; il est très coagulable 
par la chaleur, il est très riche en albumine. Il est alcalin comme 
toutes les salives, et en présence du produit stomacal imprégné de 
suc gastrique, il neutralise l'acidité de ce dernier, ct peut agir à son 
tour. Par les ferments qu'il contient (pancréatine), il peut agir à la 
fois sur les amylacés et sur les albuminoïdes; il transforme les pre- 
uiers en sucre, comme la salive, ct les seconds on peptone, comme 
le suc gastrique. Cette dernière action différerait de celle de la 
pepsine en ce qu'elle consiste en uno liquéfaction directe, sans passer 
par le stade de porphyrisation. 

De plus, et c'est là l'action la plus importante, il émulsionne les 
graisses, c'est-à-dire les inet dans un état tel de division qu'elles 
restent fort longtemps en suspension et deviennent absorbables par 
les villosités intestinales. Cette propriété a été mise hors de doute 
parles belles expériences de Cl. Bernard. Une partiedes corps gras 
est peut-être, en même temps, saponifice et dédoublée en acide gras 
et glycérine, observation due à CI. Bernard et que Berthelot a 
confirmée. Dans tous les cas, une très faible proportion de corps gras 
est ainsi transformée ; si l'on fait un mélange de suc pancréatique et 
de beurre, au bout de très peu de temps l'émulsion, d’alcaline qu’elle 
était, devient acide, et la liqueur prend l'odeur du beurre rance. On 
a cependant objecté à cette expérience que ce dédoublement peut 
être dù à une altération du suc pancréatique. 

Les recherches de Kühne, Danileski, Hoppe Seyler (Ritter, thèse 
citée) ont montré que le principe actifdu suc pancréatique, la pan- 
créatine, cst un mélange de trois ferments particuliers, dont chacun 
a une action indépendante : le premier, précipitable par la magnésie 
calcinée, agit sur les corps gras; le second, qu'on sépare en l'en- 
traînant mécaniquement par la précipitation d'une solution de collo- 
dion, est le ferment des corps albuminoïdes; enfin le troisième est 
analogue à la ptyaline, se précipite comme elle par l'alcool cencentré, 
et porte son action spéciale sur les amylacés. 

La sécrétion du pancréas paraît être à peu près continue, comme 
celle des salives; mais elle est d'ordinaire très faible, et ne devient 
considérable qu'au moment où le produit stomacal arrive dans l'in- 
testin. Cette sécrétion est donc évidemment réflexe, quoiqu'on ne 
connaisse pas cependant les voies nerveuses de ce phénomène: ce- 
pendant on a remarqué que la section des pneumogastriques arrête 
la sécrétion du pancréas. Dans le liquide normalement sécrété, on 
reconnaît des débris des cellules des culs-de-sac glaudulaires, Cette 
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sécrétion résulte donc, selon la loi générale, d'une fonte des éléments 
glandulaires t. 

Les influences qui président à la sécrétion du liquide pancréatique 
paraissent êlre de même nature que celles qui président à la sécré- 
tion du suc gastrique. De même que l'estomac a besoin de pepto- 
gènes (V. plus haut, p. 312), le pancréas aurait besoin de pancréa- 
togènes. Ainsi le pancréas sécréterait moins par un mécanisme ner- 
veux réflexe, que par le fait qu'il est chargé, à un moment donné, 
des matières propres à donner licu à la sécrétion, c'est-à-dire que 
le sang lui apporte des peptones déjà élaborées par l'estomac. La 
théorie des pancréatogènes, établie par L, Corvisart?, a même pré- 
cédé celle des peptogènes et en a été le point de départ; elle a été 
reprise par Schiff, qui y a introduit quelques éléments nouveaux 
sur les fonctions de lu rate dans ses rapports avec la digestion. 
En effet, tandis que l'estomac emprunte directement les peptogènes 
à la circulation (si toutefois le sang en contient), la formation du 
suc pancréatique exigerait l'intervention de la rate. Schiff a vu 
qu'après l’extirpation de la rate ou après que cet organe a subi des 
lésions expérimentales profondes, le suc pancréatique, sécrèté au 
inoment où il est d'ordinaire le plus actif, se trouve alors absolu- 
ment dépourvu de fermont capable d'agir sur les albumines, 


2° Mouvements de l'intestin. — Tes aliments ainsi modifiés par 
les sucs entérique et pancréatique parcourent le canal de l'intestin 
grêle sous l'influence de ses mouvements péristaltiques 3. Ces mou- 
vements, à l’état normal, sont toujours lents, faibles, et s'ils s'exa- 
gèrent, ils produisent les douleurs connues sous le nom de coliques. 
Ces contractions sont réflexes; on les voit s’exagérer surtout dans 
les cas pathologiques. Ainsi certains purgatifs agissent surtout on 
exagérant ces mouvements, telles sont les huiles et en général les 


d « La cellule sésrétaire des animaux concentre-t-elle, crée-t-elle les prin- 
cipes immédiats qu'elle renferme? C'est une question difficile à résoudre. 
J'ai constaté, par exemple, que chez les animaux en hibernation la cellule 
paneréntique no Contient pas de paucréatine. Il en serait de même chez les 
animaux à jeun ; mais aussitôt que l'on donne des aliments et que la digestion 
saminence, ces cellules se rempliraient de pancréatine et deviendraiontactives. 
1l faudrait admettre que dans ce vas il y a eu création de pancréatine dans 
la glande par l'influence nerveuse, au bien qu'il y a eu apport par lo sang 
de la matière, » (CI. Bernard, De la physiologie générale, note, 1872, p.284.) 

2 L. Corvisart, De la function digestive du pancréas sur les aliments 
azolés, lu à l'Académie de médecine (Gazette hebdomadaire, 4860). 

3 V. Legros et Onimus, Recherches expérimentales sur les mouvements 


de l'intestin. (Journal de Vanat. et de la physiol, de Ch, Robin, n° de 
janvier 1869,) 
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substances végétales; les purgatifs salins, au contraire, agissent sur- 
tout en amenant l'hypersécrétion des glandes de Lieberkühn® d'où 
une diarrhée séreuse, sans colique. Si l'on examine le cadavre d'un 
homme mort en bonne santé ct en bonne digestion, on trouve dans 
le canal intestinal, à des distances assez rapprochées, des ondées 
de matière alimentaire qui ont déterminé des plaques rouges sur la 
muqueuse, laquelle est restée påle dans les intervalles. Get état de 
congestion est en rapport avec la sécrétion plus active qui se fait 
en ces points, ct le pancréas lui-même se congestionne vivement 
pendant qu'il sécrète. 

La marche des matières parait être rapide dans les deux pre- 
mières parties de l'intestin grêle (duodénum et jéjunum) ; ce n'est 
que vers lilon que la marche paraît se retarder et que les ali- 
ments se rapprochent, de sorte qu'à la fin de l'intestin grêle on les 
trouve entassés. Comme pendant ce trajet les matières alimentaires 
sont soumises à l'absorption, on peut dire que leur marche se ra- 
lentit à mesure que leur consistance augmente et que leut quantité 
diminue. 


RésuMÉ. — Les aliments sont (destinés à réparer les pertes de 
l'organisme et à fournir les matériaux nécessaires à la production de 
diverses forces (chaleur, travail mécanique, etc.). On peut diviser les 
aliments en trois classes : minéraux, hydrocarbures, albuminvides. La 
division de Liebig (en respiratoire et plastiques) ne peut plus ètre 
admise aujourd'hui, du moins telle que la concevait Liebig. 

La digestion a pour but de transformer les aliments de maniére à 
les rendre absorbables par la muqueuse intestinale. Ces transformations 
sont le résultat d'actions mécaniques et chimiques qui se passent suc- 
cessivement dans la bouche, l'estomac el l'intestin. 

A. Dans la bouche, les aliments sont divisés par la mastication 
el imbibés d'eau par la salivation. La salive parotidicnne sert surtout 
à la mastication, la sous-maxillaire à la œustation, la sublinguale à 
la déglutition. La salive mixte agit de plus chimiquementsur l'amidon, 
qu’elle transforme en sucre, au moyen d'nne substance albuminoïde, 
ferment soluble, qu'elle renferme, la ptyaline on diastase animale. 

B. ILa déglutition nous montre, dès son deuxième temps, un 
exemple du mouvement dit péristaltique, c'est-à-dire par lequel 
le bol alimentaire progresse dans un canal musculaire, grâce à la 
‘double action des fibres circulaires qui le chassent en avant et des 
fibres longitudinales qui amènent au devant de lui la partie du canal 
dans laquelle il va s'engager. La déglutition est un phénomène réflexe. 
Pendant qu'elle s'accomplit, l'arrière-cavité des fosses nasales est fermée 
par le jeu des piliers postérieurs du voile (muscles pharyngo- 
staphylins, constituant un véritable sphincter); l'orifice du larynx est 
fermé par le renversement de l'épiglotte, dont toutefois la présence 
n'est bien utile que pour la dévlutition précipitée des liquides, 
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C. Estomac. — Disposition de fibres musculaires permettant aux 
liquides de passer direclement du cardia au pylore; question de 
l'absorption stomacale très controversée ; pour beaucoup de physiolo- 
sistes, l'estomac absorbe les liquides; pour d'autres (expériences sur 
les chevaux), il est réfractaire à toute absorption. 

Daus le vomissement, l'estomac est à peu prés passif; il n'agit que 
pour favoriser la sortie par le cardia des matières qui sont expulsées 
pat la presse abdominale et diaphragmatique. 

Le suc yastrique,sécrélé par les glandes diles pepsiques (par oppo - 
silion aux glandes dites muqueuses), est un liquide clair, incolore, 
d'une densité de 1001 à 1010, d'une réaction acide, 1l contient comme 
éléments actifs: 10 une substance coagulable (albuminoïde), la pepsine, 
ferment soluble, qui a pour effet de transformer les albumines en 
peptones, mais qui magit qu'en présence de: 20 un acide: l'acide 
lactique pour les uns, l'acide chlorhydrique pour les autres. 

Quant aux résullats de la digestion stomacale, nous adoplons 
l'opinion qui attribue au suc gastrique nne action plus complexe que 
de réduire les aliments en une bouillie plus où moins épaisse (chyme). 
Le suc gastrique liquéfe les substances albuminoïdes et les transforme 
en peplones. 

Le suc entérique achève cette transformation. 

Le sucpancréatique agit à la fois: 10 sur les albuminoïdes, qu'il 
achève tle transformer en peptones:;20 sur l'amidon, qu'il transforme 
en glycose; 30 sur les graisses, qu'il met dans un état d'émulsion 
persistante et dont il dédouble peut-être une faible proportion. 

Quant à la bile, nous la considérons comme agissant surtout pour 
favoriser l'absorption des produits, de la digestion (V. ci-après), 


IV. — ABSORPTION 


A. Absorption en yénéral, róle des épitheliums, fonction des 
véllosités. — Nous avons vu que l'estomac n'absorbait que peu ou 
pas de son contenu et que ce phénomène de refus était dù à la vita- 
lité propre de l'épithélium qui recouvre la muqueuse. 

Au contraire, dans l'intestin, l'absorption se fait avec une grande 
rapidité, ct nous verrons aussi que cé phénomène de passage est 
du uniquement à la vitalité propre de l'épithélium, 

À part le rôle des épithéliums, on peut considérer en général les 
phénomènes d'absorption comme des phénomènes de diffusion. 
Les phénomènes de diffusion sont connus de tout le monde; chacun 
a répété cette expérience qui consiste à faire arriver du vin rouge 
sur l'eau contenue dans un verre, en versant le premier liquide avec 
assez de lenteur pour qu'il ne se mêle pas au second. On voit alors 
le vin coloré se tenir à la surface de l'eau restée incolore, puisque 
le vin est plus léger que l'eau. Les deux couches sont si distinctes 
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qw'on croirait qu'elles ne se confoudront jamais pour former un 
mélange intime: cependant au bout de peu de temps, malgré un repes 
complet, les deux liquides sont confondus en un tout homogène, 
l'eau est allée vers le vin, elle a diffusé vers lni. Quelque chose 
de semblable se passe dans l'absorption considérée à un point de 
vue général, En effet, l'organisme se compose de 4/5 d’eau sur 1,5 de 
matières solides, de sorte qu'il est comparable à une éponge im- 
bibéce d'eau. Or, si une éponge imbibée d'eau est placée dans de 
l'alcool, celui-ci la pénètre à son tour, en se mêlant à l’eau; dans 
ce cas, on peut faire abstraction de l'éponge, et l'essence même du 
phénomène est un acte de diffusion entre l'alcool ct l'eau (contenuo 
dans les mailles de l'éponge). Il en est de même pour l'organisme. 
Le fait de la circulation du liquide sanguin n’est qu'accessoire. On 
peut priver une grenouille de sa circulation, et cependant, en fai- 
sant plonger un de ses membres dans une solution de strychnine, 
on voit ce poisou se diffuser dans tout le corps de l'animal, atteindre 
sa moelle épinière et le faire périr dans les convulsions du tétanos. 
Si la circulation existe encore, ces phénomènes se produisent beau- 
coup plus vite, parce que le mouvement du sang hâte Ia diffusion, 
mais il n'est pas indispensable à sa production : la circulation est a 
l'absorption ce que le mouvement respiratoire est à la diffusion du 
gaz ou respiration. 
On ne peut done pas dire, dans le sens propre du mot, que les 
vaisseaux sont des organes absorbants ; à proprement parler, ce 
sont les liquides des tissus, c'est le sang lui-même qui absorbe. 
Aussi l'état du sang influe-t-il beaucoup sur l'intensité de l'absorp- 
tion. Si le sang est saturé d'eau, comme, par exemple, après ure 
injection aqueuse dans les veines d'un animal, la pénétration d'une 
nouvelle quantité d'eau deviendra très difficile; aussi l'absorption 
ost-elle très paresseuse chez les hydrémiques ; au contraire, elle 
devient très active si l'on a diminué la masse du sang (saignéc), ou 
si l'on parvient à l'épaissir, comme, par exemple, par des purgatits 
ou des diurétiques chez les malades précédemment cités, On a fait 
des expériences analogues pour l'absorption des corps gras: si le 
sang est surchargé de graisse (3 p. 1.000 seulement à l'état nor- 
mal), les matières grasses ingérées se retrouvent presque totalement 
dans les selles, et il n'y en a cu que fort peu d'absorbées, Nou.: 
pouvons done dire en résumé que l'état de saturation ou de non- 
saturation du sang est une des causes qui influent le plus sur l'absorp- 
tion vis-à-vis de telle ou telle substance. 
Mais cette diffusion ne peutse faire que tant que l'épithclium, 
qui forme la barrière entre l'organisme ct les liquides déposés à la 
eurfrce, periret ct facilite ces passages. Le point capital de l'étude 
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de l'absorption est done la maniere dont se comporte l'épithélium 
intestinal pendant ces phénomènes. 

La muqueuse intestinale, afin de multiplier les contacts avec les 
matières à absorber, forme de nombreux plis, tels que les valvules 
conniventes, ct surtout les tillosités. Les villosités sc composent 
d'un revêtement decellules cylin- 
driques (fig. 93) qui, vues de 
face, représentent une espèce 
de carrelage hexagonal (base 
libre de la cellule), tandis que 
par leur sommet elles s'insèrent 
sur le corps de la villosité (fig. 
9%), ct sont en contact EXC des FıG. 93. — Eléments de l’épithélium 
cellules plus petites, polyédriques cylindrique *. 
ou irrégulicres, germes de fu- 
tures cellules cylindriques (qui sont à celles-ci ce que la couche de 
Malpighi est aux cellules plus superfciclles de l'épiderme)t. La 
partie centrale, ou corps de lu villosité, est très compliquée (Y. 
fig. 94, A et C) ; clle se compose d'un lissu connectif embryonnaire, 
avec un grand nombre de cellules cmbryonnaires on plasmatiques. 
Dans ce tissu se trouvent deux systèmes vasculaires : c'est d'aboril 
un lacis de vaisseaux sanguins placés dans toute l'épaisseur, mais 
surtout vers la superficie, et arrivant si près de la superficie qu'il 
est presque en contact avec l'épithélium. En second lien, nous tron- 
vons un canal central, extrémité d'un chylifère, qui se termine vers 
le sommet du corps de la villosité d'une manière encore hypothéti- 
que (V. plus haut, Système lymphatique, p. 272). Les uns veulent 
qu'il se termine cn cul-de-sac, les autres qu’il se confonde graduel- 
lement avec la substance du corps de la villosité. (Quoi qu'il en 
soit, l'aspect général donne à penser que le canal dont il s'agit 
est, par rapport à l'absorption, sous la dépendance du réseau des 
vaisseaux sanguins au milieu duqucl il est placé.) 


1 L'après les rocherches de Debove (Comptes rendus de l'Académie des 
sciences, décembre 1872), ces cellules profondes représenteraient une couche 
endothélinte, c'est-à-dire formée de cellules identiques à celles qui recouvrent 
les séreuses, cellules plates unies entre elles par un ciment très fin. Illes 
sont rendues visibles par l'emploi du nitrate d'argent. D'apres Debove, ce que 
lis a vu et figuré dans les villosités comme le revêtement d'un chylifère 
central serait précisément la couche endothéliale, sous-épithéliale qui appar- 
tient à la surface de la villosité (2). 

* a, Quatre cellules unies entre elles, vuos de cô14; leur hord libre (en haut) présente un 
rehord épais, strié de flnos radiations; — b, cellules analogues vues inclinées par leur face 
libre (en haut et en dehors). On y remarque la forme hexagonale de la coupe et le rebord 
épais :— c,collules modifees par l'imbibilion et un peu altérées; elles sont effilécs à leur 
rebord supérieur (Virchow). 
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Nous voyons done déjà que les vaisseaux sanguins sont micux 
disposés pour l'absorption que les chylifères. 

Quand l'estomac livre par ondées son contenu à l'intestin grele, 
les villositéx, épithélium et corps de la villosité, changent d'aspect 
au contact de ce liquide. On peut provoquer artificiellement ce phé- 
nomène ca prenant le contenu d'un estomac en pleine digestion, le 


Fre. 94 — Villosités intestinales observées pendant l'absorplion, surtout 
pendant l'absorption de la graisse (Virchow) *. 


filtrant, et plaçant ce liquide en contact avec la muqueuse intestinale 
fraichement mise à nu et encore vivante. Toute autre substance 
que le contenu stomacal, c’est-à-dire tout aliment qui n’est pas dilué 
dans une grande quantité de sue gastrique, ne produit aucun effet 
sur la muqueuse intestinale; mais au contact du liquide précédent, 
même quatre heures après la mort, on voit la muqueuse devenir 
blauche, plus épaisse, plus résistante. En regardant de plus près, 
on s'aperçoit que tout d'abord ces phénomènes tiennent sewleme::t 
à des changements dans l’épithélium ; excitées par le suc gastrique, 
les cellules épithéliales, qui chez l'animal à jeun sont petites, comme 
diffluentes et forment à peine une membrane bien distincte, ces cel- 
lules se gonflent, s'érigent pour ainsi dire, lriplent de volume ct 
forment une membrane résistante et presque disséquahle; alors les 


* A, Villosité intestinale de l'homo prise daus le jéjunum:; — en g, on voit Pépiil *™= 
limn eylindrique, avec son fu bourrelet et sea noyaux, persistant encore à la surfaces o 
a villosité; — e, vaisseau chylifére central; — v, v, vaisseaux sanguins: dans le reste du 
eurps de la viliosité, on aperçoit les noyaux embyronuaires du tissu conjonctif. 


B, villoaité du chien contractée. 
‘$. Villosité pendant la résorplion intestinale : 1a graisse envahit le corps méme de In 


villosi é; = en Don voit nue goutte congidérable da gritase. :Grassiss, 280.) 
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villosités sont pressecs les unes contre les autres, et l'épithélium 
forme les 4/5 de leur épaisseur. De plus, les cellules épithéliales 
changent de couleur, deviennent blanchâtres, et l'on peut constater 
que cet aspect est dù à un grand nombre de gouttes de graisse 
placées dans leur intérieur: ce phénomène a lieu alors même que 
le liquide stomacal mis en contact avee la muqueuse était complete- 
ment dépourvu de graisse. Mais nous savons que toute cellule con- 
tient de la graisse, dissimulée, il est vrai, mais qui devient libre ct 
visible en certaines circonstances et particulièrement sous l'influence 
d'une transformation intime qui est comme le signal de la mort de 
la cellule. I est done probable que le cylindre épithélial qu'on a 
alors sons les yeux est près de sa fin, qu'il va bientôt tomber en 
ruine ct qu'il s'opère une véritable mne épithéliale dela muqueuse; 
c'est ce que nous verrons, en effet, Lorsque le chyme contient des 
corps gras, ce fait est encore bien plus apparent, la blancheur est 
plus éclatante, les sphères graisseuses plus considérables; mais là 
encore on verra bientòt le tout disparaitre et être remplacé par un 
jeune épithéliumt, 

Cet aspect blanchâtre, cette lursescence connuence vers la Fase 
libre de l'épithélium, gagne peu à peu sa profondeur et finit par 
envahir le corps même de la villosité (fig. 9%, C); mais toujou s= 
c'est l'épithélium du sommet de cette papille qui est le premier blan- 
châtre et gonflé, et donue ainsi à la saillie villeuse un aspect tout 
particulier, qui nous permet de comprendre ceque Licberkübn avait 
vu ct interprété, en lui donnant Je nom d'amporde (de petit réser- 
voit aspirateur du chyle). Le mandrin on corps de la villosité se 
modifie alors cousécutivement à Fépithéhun, et, au moment où celui- 
ci devient granuleux et va tomber, on voit le sommet de la villosité 
se transformer en une grappe de gouttelettes graisseuses, qui appa- 
raissent successivement dans le corps et la base de la villosité, ct 
sont souvent rangées en lignes plus ou moins régulières, ce qui a 
fait croire à la présence de vaisseaux particuliers ; il est plus pr'o- 
bable qu'il se passe Jà des phénomènes de nutrition dans les élé- 
ments plasimatiques de la muqueuse, phénomènes accompagnes de 
métamorphoses analogues à celles que nous avons vues dans l'épi- 
thélium. Ces phénomènes sont encore plus intenses lorsque le liquide 
intestinal contient beaucoup de graisse (fig. 94, G, c). 


1 V- küss, Gazelle médicale de Strasbourg, i344, p, 33: Sur l'absorption, 

Finck, Sur la physiologie de l'épithélium intestinal. Thèse de Strasbourg, 
1554, n° 324. 

L. Lereboullet, De Vépithélium intestinal au point de vue de l'absorption 
des matières grasses. Thèse de Strasbourg, 1866, n° 579, 
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Cet aspect est parfois modifié, surtout chez le chien (fig. 94,en B), par 
une déformation de Ja villosité, mais ce n'est là qu'un phénomène acces- 
soire dù à la contraction de fibres musculaires lisses. Jn effet, le corps 
de la villosite renferme des éléments contractiles rudimentaires; ils 
sont disposés, surlout autour du chylifere central, en stries longitudi- 
nales para!leles à l'axe de la villosité, puis se recourbent en anse veis 
le sommet, où Moleschott et Donders ont reconnu des fibres contrac- 
tiles lisses (cellules contractiles) disposées transversalement. 

En somme, nous venons d'assister à un phénomène de passage: 
l'épithélium, par sa vie propre, par sa nulrition, s'est gorgé du produit 
de la digestion avec lequel il était en contact, et l'a transmis aux 
éléments glohulaires du corps de la villosité. La pénétration a eu 
lieu, il suffit désormais d'un phénomène de difusion pour que le 
sang absorbe les liquides avec lesquels il est en contact immédiat. Ce 
phénomène «le passage, nous l'avons observé surtout pour les graisses, 
parce que leurs propriétés optiques en rendent facile la constatation: 
il est probable que les choses se passent de même pour les autres élé- 
ments (albuminoses et glycoses), quoiqu'on ne puisse le constater 
directement : les graisses seules nous montrent le chemin qui doit être 
parcouru. 


Nous voyons donc que dans ce phénoméne de passage, tout ce 
qu'on peut appeler actes de diffusion, d'endosmose, est dominé par 
le mode de fonctionnement propre des cellules épithéliales et des élé- 
ments plasmaliques du corps de la villosité; arrivés là les liquides 
absorbés n'ont plus besoin que de la diffusion pour se répandre 
dans l'organisme par des voies que nous ctudicrons hientott, Au 


4 Il est bien intéressant de rapprocher cet exposé, emprunté textuelle- 
ment aux leçons de Kiis, de ce que vient d'écrire CI. Bernard dans unc 
publication récente: 

« D'après de nouvelles recherches encore inédites, je pense que l'absorption 
digestive est d'une tout autre nature que les absorptions ordinaires. J’ai vu 
chez la grenouille des glandes pyloriques disparaître pendant l'hiver quand 
la digestion cesse, et se régénérer au printemps quand la digestion recom- 
mence, Je suis porté à admettre, d’après mes expériences, qu'il y aà la sur- 
face do la membrane muqueuse intestinale une véritable génération d'éléments 
épithéliaux qui attirent les liquides alimontaires, les élaborent et les versent 
ensuite par une sorte d’endosmose dans les vaisseaux. La digestion ne serait 
donc pas une absorption alimentaire simple et directe. Les aliments dissous 
et décomnosés par les surs digestifs dans l'intestin ne forment qu'un blas- 
tème régénérateur dans lequel les éléments épithéliaux digestifs trouvent les 
matériaux de leur formation et de lenr activité fonctionnelle, Je ne crois, 
pas, en un mot, à ce qu'on pourrait appeler la digestion directe. 1l y a un 
travail organique ou vital intermédiaire. Ge n’est pas une simple dissolution 
chimique, comme l'avaient adinis la généralité des physiologistes. J'espère 
pouvoir plus tard développer toutes les conséquences de ces nouvelles 
idées. » (CI. Bernard, De la physiologie générale, notes, 1872, p. 283.) Et 
ples loin (p. 287), Cl. Bernard ajoute: « Les cellules qui sont à la surface de 
l'intestin s'atrophient très rapidement quand elles sont soustraites au travail 
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moyen des théories physiques de l'endosmose, on pouvait jusqu'à un 
certain point se rendre compte du passage des sucres et des alm- 
minoïdes, mais le passage de la graisse constituait toujours un pro- 
blème insoluble, qu'on cherchait à résoudre en supposant wie 
décomposition, un dédoublement suivi de reconstitution. Nous avons 
vu qu'il wen est rien et que la graisse est absorbée en nature. Cette 
manière de voir est confirmée par ce qui se passe si fréquemment 
dans les autres parties de l'organisme : les cellules plasmatiques des 
couches profondes du derme, celles du mésentère, peuvent en peu 
de temps se charger d'une grande quantité de graisse, qu'elles 
empruntent au sang, lorsque celui-ci en est saturé par une alimen- 
tation abondante; cette graisse est rendue paris trés vite, lorsque 
l'animal maigiit subitement, On peut alors constater que les cellules 
wraisseuses perdent leur graisse, qui est remplacée par un liquide 
séreux ; celui-ci peut disparaitre à son tour et le globule revient à 
son état typique de globule plasmatique; ici on ne peut invoquer 
l'action d’un liquide dissolvant particulier. 

Nous ne pouvons guère expliquer ce fait qu'en disant que les 
corps gras, pour pénétrer dans l’économie, forment des combinai- 
sons particulières avec les corps albumineux, combinaisons compa- 
rables à celle que nous tronvons, par exemple, dans la substance 
médullaire des nerfs; nous pourrons encore utiliser ect exemple de 
résorption en recherchant par quelles voies vasculaires est entraînte 
la graisse absorbée, par les vaisseaux sanguins on par le chy- 
lifore. 

Il nous reste maintenant à voir ce que deviennent les cellules 
épithcliales qui ont favorisé le passage, el ce que deviennent les 
matériaux qui ont passé. 

Après avoir transmis au tissu de la villosité Jes liquides absorbés 


digestif, J'ai vu, par exemple, qu'en isolant une anso intestinale de façon à 
ce que les aliments n'y passent plus, il y a une atrophie rapide de la mem- 
rane muqueuse, bien que la circulation continue à s'y faire d'une façon nor- 
male, » 

Cette manièro de voir est singulièrement confirmée par l'élude de la diges- 
lion et de l'absorption ehez les animaux tout inférieurs, tels que les hydres 
d'eau douce. Rappelons d'abord queles animaux mono-cellulaires,tels que les 
amibes, se nourrissent en englobant dans leur protoplasma (à l'aide de pro- 
longements dits pseudopodes) les particules dont ils doivent s'assimiler une 
partie, rejetant ensuite les portions non assimilables. Or, chez les hydres, 
qui possèdent un sac digestif, on peut voir, pendant la digestion, les cellules 
de l'entoderme (épithélium du sac digestif) émettre vers lintérieur de la 
cavité stomacals de véritables pseudopodes semblables à ceux des amibes, 
et qui englobent les matières alimentaires. Ces cellules entodermiques, qui 
sont les cellules d'absorption digestive, se nourrissent donc, pour etfectuer 
cette absorption, exactement comme les amibes. 
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et notamment la graisse, dont la constatation est plus facile, l'épi- 
thélimn de la villosité se fane, el il tombe eu débris que l'on retrouve 
dans l'intestin. A la place de l'épithélium tombé en ruines, on trouve 
de jeunes éléments cellulaires prêts à le remplacer. 


B. Bile et foie. 

a) De la bile. — Comme la bile est wu liquide dont les pro- 
priétés digestives sont encore lout à fait Iliypothétiques, comme 
ce produit du foie parait plutòt destiné à favoriser Tahsorption 
intestinale, nous avons cru devoir en faire l'étude seulement après 
avoir examiné les actes de cette absorption, Après l'étude de la 
Dile en particulier, nous passerons à celle du foie, dont les fonctions 
se rattachent étroitement à l'absorption intestinale, formant un in- 
termédiaire nécessaire entre celle-ci et les actes de nutrition pro- 
prement dite (la nutrition sera étudie après les chapitres consacrés 
à k respiration). 

La bile est un liquide qu'il est difficile d'étudier en le pretrant 
daus la vésicule bilaire d'un cadavre, parce qu’elle s'altère rapide- 
menl daus ces conditions, surtout an contact du mucus de la vésicule: 
sa couleur et sa réaction sont alors changées, Pour s'en faire une 
idée juste, il faut la recueillir par wue fistule pratiquée au fond de 
la vésicule biliaire à travers les parois abdominales, eu ayant soin de 
lier le canal cholédoque, afin que rien ne s'écoule dans le canal 
intestinal, Dans ces conditions, on peul constater que la bile nor- 
male n'est peint verte comme celle que nous montrent les autopsies 
(altérée par le mneus de la vésicule), ni comme celle que Fon trouve 
parfois dans les matières vomies (altérée par le sue gastrique). La 
bile n'est normalemeut verte que chez les ovipares; chez tous les 
mammifères, che est jaune, comme ou peut, du reste, le constater 
chez les personnes atteintes de résorption biliaire, et chez lesquelles 
la coloration normale de ce liquide vient se peindre dans tous lex 
tissus, et premièrement dans la selérotique de l'œil; la selérotique 
des ictériques est jaune, 

Enfin on peut constater que la bile est neutre où très légirement 
aleuline ; c'est son mélange avec le mucus qui lui donne parfois une 
alcalinité prononcée à laquelle on a voulu faire jouer un grand 
role dans la digestion, 

En vingt-quatre heures, on recueille de 1.200 à 1.300 grammes 
de bile; la sécrétion est remittente, c'est-à-dire qu'elle devient plus 
abondante vers la fin de la digestion. L’évaporation de la bile fournit 
une proportion relativement considérable de matières solides (15 0/0). 

Quant à sa omposition, on peut la résumer en disant qu'elle se 
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compose d'eau, lenanl en dissolution trois éléments différents : les 
sels, la cholestérine et la maticre colorante {. 

1e Les sels de lu bile sont représentés par une combinaison de 
soude avee deux acides gras, l'acide cholique et l'acide cholcique; ce 
sont donc le cholate et le choléate de soude ; on désigne aussi ces 
acides sous les noms de taurocholique et de glycocholique (tauro- 
cholate ct glycocholate de soude), parce qu'ils sont constitués tous 
deux par un acide unique, l'acide cholalique, uni dans un cas au 
glycocolle, dans l'autre à la taurine, Chez les poissons, ces acides 
sont combinés non à la soude, mais à Ja potasse. 

On s'accorde généralument à faire dériver l'acide cholalique des 
corps gras, ct il présente, en eflet, de grandes analogies avec l'acide 
oléique, par exemple: ee n'est done pas un corps azoté. Quant au 
glycocolle, nous savons que c'est un corps azoté, présentant une sa- 
veur sucrée, et dérivant des substances collagènes, d'où le nom de 
sucre de gélatine. La taurine est également un principe azoté, 
mais de plus elle contient du soufre, et en se décomposant dans l'in- 
testin, elle pent prendre part à la production d'hydrogène sulfuré. 

29 La cholestérine, qu'on regardait autrefois comme un corps 
gras non sapouifiable, ext rangée aujourd'hui par les chimistes dans 
la classe des alcools (parce qu'en se combinant aux acides elle donne 
des composés analogues aux ethers). C'est un corps insoluble dans 
l'eau, et soluble dans la hile, grâce à la présence du choléate de 
soude: si ce dernier sel est en quantité insuffisante, la cholestérine 
se précipite et forme ces calculs qu'il est si fréquent de rencontrer 
dans la vésicule bilirive. D’après les recherches de Flint, la eholes- 
térine devrait être considérée comme un déchet provenant de la vie 
des éléments nerveux (V. p. 27). 

30 La matière colorante est essentiellement représentée par la 
bilifulcine, matière très analogue au pigment sanguin (lématoï- 
dine), dont elle dérive; elle se décompose et se précipite très facile- 
ment, et donne alors des matières eolorantes diverses, qu'on a 
désignées sous les noms de bilirubine, biliverdine. cte.; c'est sur- 
tout la couleur verte que l'on rencontre le plus fréquemment daus la 
bile altérée. 

Cette composition et les propriétés constatées plus haut ne nous 
donnent que peu de renseignements sur les fonctions probables de 


. 
1 Tableau de la composition chimique de la bile; 
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la bile dans la digestion. Lorsqu'on détourne la bile par une fistule, 
et qu'on empêche l'anual de lécher celle-ci, de telle sorte que la 
bile ne peut plus, par auenne voie, entrer dans le canal intestinal, 
on constate que l'animal maigrit ; l'absorption se fait incomplèlement, 
urtout celle des matières grasses, que l'on retrouve presque en 
totalité dans les excréments, et l'on ne peut conserver l'animal qu'a 
condilion de Iui donner une nourriture double ou triple de l'alimen- 
tation normale, En outre, le système pileux de l'animal est dans un 
grand état de souffrance. Les peils se sèchent, s'atrophient et 
tombent; mais nous verrons que ce fait est dû à ce que normalement 
la bile est, en grande partie, résorbce dans le tube intestinal, ct 
que lorsqu'elle est versée au dehors il en résulte pour l'organisme 
une graude perte, surtout en soufre (de la taurine), puisque dans la 
Vile de vingt-quatre heures il y a en moyenne 3 grammes de soufre; 
or, cette substance est d'une grande importance pour tous les élé- 
ments de l'épilerme, et notamment pour ses productions cornées 
(poils, ongles, ete.). 
En somme, la présence de la hile dans l'intestin paraît nécessaire 
à l'accomplissement régulier de la digestion et de l'absorption, Mais 
comment agit-elle? Un fait que nous avons déjà fait prévoir, ct sur 
lequel il faut insister ici, c’est que la bile n'est poiut versée dans 
l'intestin de manière à se trouver en présence du produit de la di- 
gestion slomacale, Lorsque la hilo arrive dans le duodénum, le 
contenu de l'intestin est déjà loin vers l'il‘on, où même le gros in- 
testin, et se trouve déjà en grande partie absorbé. Ge seul fait, de 
même que les propriétés hien établies de la bile normale (neutralité 
notamment), nous amène à ne pas attacher beaucoup d'huportance 
à certaines hypothèses qu'on a faites relativement à l'action de la 
bile sur le chyinet. Ainsi on a dit que, la bile étant fortement alea- 
line et le chyine acide, ces deux liquides se ncutralisaicut récipro- 
quement ; que la hile précipitait du produit stomacal un chyme brut, 
sous forme de flecons, On a supposé enfin que ce liquide émulsionnait 
les graisses, les dédonblait mêmo, ete, 

Une autro série d'opinions, moins en contradiction avec les faits, 
mais souvent tout aussi hypothétiques, fait de la bile un liquide qui 
s'oppose à la fermentation putride du contenu intestinal ; et en efot. 
quanda bile est détournée et versée au dehors, les féces acquièrent 
une odeur très fétide. Ou bien on considère la Lile comme un exci- 
tant de la muqueuse et du musele intestinal: mais nous avons vu 
que l'érection de la villsité est essentiellement épithéliale et se 


1 V. Blondi t, Zuwutilité de la bile dans la digestion proprement dite, 
Nancy, 1651. 
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produit bien avant l'arrivée de la bile, uniquement 'sous l'action 
excitante du suc gastrique ; d'autre part, les mouvements des parois 
musculaires de l'intestin se produisent tout aussi bion quand la bilo 
est détuurnée de ce canal. 


En présence de ces doutes et de ces hypothèses, il faut se demander 
si la bile a réellement une action digestive; si, en outre de son rôle do 
liquide en partie excrémentitiel (cholestérine), elle a un rapport im- 
portant avec les fonctions intestinales. Dans ce cas, ne pourrait-on pas, 
pour arriver à une hypothèse probable, prendre pour point de départ 
ce fait que la bile n'arrive dans l'intestin que lorsque l’ahsorption est à 
peu près terminée; lorsque l'épithélium qui a servi au passage com- 
mence à se flétrir et à se desquamer? On voit alors que la bile elle- 
même subit quelques changements: sa matière colorante se précipite 
et va se mêler aux fèces qu'elle colore; il en est de même de la cho- 
lestérine qui est un produit excrémentitiel ; le reste de la bile semble 
disparaitre dans les parois intestinales et être résorbé, mais non en 
nature, car on ne retrouve pas ses acides dans le sang; elle parait 
décomposée au moment même où elle pénètre dans la muqueuse 
intestinale, 

„Cet ensemble de faits, et celui bien connu que la bile dissout très 
vile tous les éléments cellulaires (comme on peut très bien le coustater 
sur les globules sanguins), enfin cette circonstance que la plus grande 
activité de la desquamation épithéliale de l'intestin coïncide avec le 
contact de la bile, semblent nous autoriser à conclure que l'arrivée et 
l’action de la bile sont en rapport avec cette chute des épithéliums. La 
bile servirait donc essentiellement à renouveler le revêtement cellulaire, 
à aider la chute des anciens éléments el la restauration des nouveaux : 
elle produit, qu'on nous permette l'expression, un véritable balayage 
de cet atelier où vient de se produire le travail si laborieux de 
l'absorption, et reconstitue de nonveaux organes épithéliaux prêts 
pour un nouveau fonctionnement semblable, Cette reconstitution se fait 
par les jeunes cellules dont nous avons eu occasion de constater la 
présence dans la partie profonde de l'épithélium. Aussi ne trouve-t-on 
jamais l'intestin privé de cellules épithéliales : c'est que la nouvelle 
génération est si rapide, qu'on n'a pas le temps de la constater, voilée 
encore par les débris en ruine des anciens éléments. Nous avons vu 
que, lorsque la bile est détournée du canal intestinal, les animaux sont 
incapables d'absorber, particulièrement les corps gras; ils se portent 
bien, mais il leur faut double ou triple ration d'aliments, Donc la di- 
gestion proprement dite ne souffre pas, c'est l'absorption seule qui est 
insufisante, et particulièrement celle des graisses, Or, cette absorption 
est la plus laborieuse, c’est celle qui exige le plus d'activité de la part 
de l'épithélium ; la bile serait donc en rapport avec l'absorplion des 
corps gras, en rendant plus aclif l'acte de renouvellement, la desqua- 
mation et la végétation de l’épithélium. 


L) Fonction du foie, Glycogénèse. — Ñe role de la bile dans 
19. 
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l'absorption nous explique déja Tinportance physiologique de cet 
énorme viscère, le foie; mais nous avons déja vu que cet organe 
n'est pas sans action sur la composition du sang, sur la formation ct 
gur la destruction de ses éléments globulaires, et particulièrement 
des globules rouges (Y. Sang, p. 184). Enfin les travavx de Ch Ber- 
nard ont révélé dans cet organe de nonvelles fonctions, celles do la 
ylycogénie, de sorte qu'il aurait pour le moins autant d'importance 


sur la constitution du sérum que sur celle des éléments figurés du 
sang. 


Si l'on déchire le foie, on voii que la surface de la déchirure offre 
des grains saillants, gros comme des grains de millet, et séparés par 
des sillons plus ou moins irréguliers. Ces grains consfiluent les lobules 
du foie; ils onti millimètre environ. Lorsqu’on coupe un de ces lobules, 
on remarque que le centre est un peu plus foncé et la partie extérieure 
plus claire. Dans d'aulres cas, c'est la partie superficielle qui est la plus 
foncée, Ces différences de coulenr tiennent à la nature du conteuu des 
vaisseaux et des canalicules hiliaires. Les lobules sont très rappro- 
chés chez l'homme. Avec un instrument groxsissant de 50 diamm.environ, 
on aperçoit au e ntre l'orilice béant (VH, fig. 95) d'un vaisseau coupé 
(veine sus-hépatique, veine intralobulaire de Kiernan, 1838). À Ja 
surface du lobule on apercoit les ramifications de la veine porte (YP, 
fig. 05) qui sont contenues, depuis le hile jusqu'aux lobules, dans Ja 
capsule de Glisson. Les ramilications de la veine porte entre les lobules 
ont élé comparées aux ravines d'un arbre qui pénètrent entre les pierres 
d'un sol pierreux. Elles portent le nom de veines inter-lobulaires de 
Kiernan, De ces veines partent des capillaires (r, fiz. 95) qui sillonnent 
le lobule pour aller se jeter dans l'origine des veines sus-hépaliques. 
Les capillaires du lobule sont petits, 10 p en moyenne ; les mailles 
sont étroites, 

Avec un grossissement da 390 à 359 diam., on verra, entre les capil- 
laires, les cellules hépatiques (2 ou 3 en moyenne par maille : en G, 
iig. 95), Ces cellules sont l'élément sécréteur du foie pour le sucre (et 
peut être pour la bile?) Les cellules hépatiques ont été découvertes par 
Purkinje et Henle. Llles sont polyédriques, tantôt cubiquex, tantôt 
prismatiques. Illes n'ont pas d'enveloppe et elles offrent tous les 
caractères des jeunes cellules, Elles possetlent un ou deux noyaux, tous 
caracteres qui prouvent une grande activité dans ces cellules. Les 
granulations sont nombreuses dans le protoplasma de ces cellules: 
granulations protéiques, gly"oyéniques et wraisseuses. Les granula- 
tions glycoyéniqres, sous l'influence de la teinture d'iode,se colorent 
en violet. La matière glycogène, véritable amidon animal, est quel- 
quefois à l'état de dissolution et ne se montre pas sous forme de gra- 
nulations, Dans ce cas, il suffit de traiter par la teinture d’iode ta 
surface d'une coupe du foie pour obtenir la coloration violette. 

Les granulations graisseuses existent de tout temps dans les cellules 
hépatiques, elles sont plus nombreuses après le repas. On ne les ren- 
rontre pas, dit-on, chez les animaux qui vivent à l'état sauvage, L'accy- 
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mulation de ces granulations finit par transformer les cellules en 
vérilables vésicules graisseuses, phénomène qui s'observe pathologi- 
juement dans le foie gras et phrsiologiquement dans le foie des 
animaux qu'on engraise (pour la confection des pâtés de foie). 

Tel est le foie glyrvogénique (glande vasculaire sanguine). 

Nous l'avons déjà dit (V. p. 300), le foie peut être considéré comme 
composé de deux glandes qui se pénètrent réciproquement : la glande 
hiliaireet la glande vasculaire sanguine (fig. 95), Nous avons vu les 
functions de la glande biliaive; ces fonctions peuvent être regardées 


$ x B 


Fi. 45, = Lobule hépatique *. 


comme indépendantes de celle de la glande vasculaire, surtout au point 
de vue de la glycogénie (Cl. Bernard); l'étude embryologique du déve- 
loppement du foie nonus a aussi servi à montrer celte indépendance, 
surtout au point de vne anatomique (C. Morel, V. ci-dessus, p. 300). 
Enfin, on en trouve (les preuves nombreuses, el peut-être plus intéres- 
santes encore, dans les faits empruntés à la pathologie. 


* VH, Veino hépatique prenant naissance nu milieu du lobule hépatique: — YP, VP, 
VP, terminaisons de la veine porte autour du lobule hépatique : de cea divisions de la 
veine porto part un syslème de vaisseaux capillaires (x) intermédiaires entre la veino porte 
et la veina hépatique. G'est dans les maillos do ca réseau capillaire quo se trouvent siluées 
les cellules hépatiques, G, qui sont ainsi immédiatement en contact aver lo sang de la 
veino porte; — BB, B ot b tarminnison dus conduits bilinires, oy plutôt origine de ces 
ganaux autour des lobules hépaliques (CI. Bernard), 
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Ainsi dans la cirrhose du foie, affection qui porte sur le tissu con- 
nectif de l'organe, quoique les grandes cellules hépatiques (foie glyco- 
génique) soient altérées par compression et même détruites, la sécrétion 
de la bile,et plus tard sa résorplion pathologique (ictère) n'en continuent 
pas moins à se produire, parce que les caualicules, les culs-de-sac 
sécréteurs de la bile ne sont pas primitivement atteints. 

La dégénérescence yraisseuse du foie, qui porte uniquement sur 
les grandes cellules, ne modifie parfois en rien la sécrétion biliaire, et 
sur des foies très volumineux, devenus presque complètement gras, on 
trouve encore de la hile en quantité notable dans la vésicule et dans 
les canaux, parce que le foie biliaire est relativement intact. Si les 
grandes cellules étaient l'élément sé-réteur de la bile, il serait impos- 
sible de comprendre la persistance de la sécrétion biliaire, car ces 
cellules, complètement infilirées de graisse, no sont plus, au point de 
vue physiologique, que des cadavres de globules 4. 

Cependant les recherches histologiques récentes et multipliées, qui 
ont eu pour objet l'origine des canalicules hépatiques semblent 
montrer entre les grandes cellules hépatiques et l'appareil biliaire des 
rapports peut-être plus intimes que ceux indiqués par Kiss, Morel, 
Handfeld Jones, et Ch. Robin (Dict. de Nysten). La concordance des 
résultals obtenus par de nombreux histologistes, tant en France 
(Robin, Legros, Cornil) que dans les autres pays (Gerlach, Andréjevié, 
Mac Gillavry, Chronszewsky, Hering, Ebert, etc.), doit nous en faire 
teuir compte, el nous verrons que les données physiologiques ré- 
pondent à ces résultats, 

Déjà Lereboullet ?, en 1853, d’après ses recherches sur le foie gras, 
avait été amené à considérer les canaux biliaires comme ayant pour 
racines de simples vides creusés entre les cellules disposées en séries 
(méats intercellulaires), vides purament virtuels et qui, dans les prépa- 
rations, seraient le résultat du passage même de la matière à injection. 

Ces vides ont été l'objet d'études nombreuses sous le nom de capil- 
laires biliatres, de canalicules intrulobuluires. Avec les histolo- 
gistes que nous avons déjà cités, Kölliker est parvenu à les distinguer, 
et les considère comme de simples lacunes intercellulaires dépourvues 
de parois propres, ou revèlues seulement par une sorte de cuticule 
qu'il regarde comme dépendant des cellules entre lesquelles la lacune 
est située: «J'aimerais mieux appeler cette cuticule membrane cellu- 
laire, et dire que dans les régions (les capillaires biliaires cette mem- 
brane est plus développée que dans les autres points. » (Traduct, 
franc., 1870, p. 568.) 

Mais voici que pour quelques anatomistes (Mac Gillavrs, Frey) ces 
canalicules sont pourvus d'une paroi propre, de sorte que les grandes 


1 V, P.-A. Accolas, Essai sur l'origine des canulicules hépatiques el sur 
l'indépendance des appareils biliaire et glyrogène du foie. Thèse de Stras- 
bourg, 1867, n° 19. 

? Lerebonllet, Mémoire sur la structure intime du foie et sur la nature 
de l’altération connue saus le nam de foie gras, Paris, 1853, in-#°, 
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cellules hépatiques seraient situées en dehors d’eux; enfin les reche:- 
ches de Legros i montrent que cette paroi est tapissée par un épi- 
thélium payimenteux. Nous nous trouvons, en définitive, ramenés à la 
conceplion d'une glande biliaire parfaitement distincte de la glande 
vasculaire sanguine ; seulement nous trouvons alors entre ces deux 
appareils une pénétration réciproque encore plus intime que ce que 
l'on soupçonnait d'aprés les recherches qui remontent à cinq où six ans. 
« Déjà, dans des canaux interlobulaires, l'épithélium n'est plus aussi 
nettement prismatique que dans les branches du canal héjatique pro- 
prement dit; mais, dans les canalicules intralobulaires, il devient 
franchement pavimenteux, à cellules minces, composant Ja paroi des 
canalicules sécréteurs par leur intime juxtaposition, dont elles forment 
ainsi un organe bien distinct de celui qui, beaucoup plus volu- 
mineux, est constitué par les cellules hépatiques proprement 
dites. » (Ch, Robin, Du microscope, 1871.) 

Ainsi les derniers résultats de l'histologie ne sont point contraires à 
la distinction physiologique d'une glande biliaire et d'uno glande gly- 
cogénique, Cette derniére, consliluée par les grosses cellules hépatiques 
disposées dans le réseau capillaire intermédiaire à la veine porte etaux 
veines sus-héputiques, a, en effet, pour fonction de produire une sub- 
stance qui est incessaminent versée dans le sang, le sucre ou glycose 
{sucre de foie), I! nous reste à étudier cetle fonction. 


CL. Bernard établit le premier que les organismes animaux peuvent 
former du sucre comme Îles organismes végétaux. Magendie avait 
déjà trouvé du sucre dans le sang, mais seulement chez les herbi- 
vores: Gl. Bernard montra qu'il existe aussi dans le sang des carni- 
vores, mais qu'on en trouve à peine des traces dans la veine porte, 
tandis que dans les veines sns-hépatiques il y en a une quantité 
relativement considérable. 11 montra en même temps que ce sucre ne 
peut provenir uniquement d'une alimentation antérieure dont les 
éléments sucrés se seraient emmagasinés dans le foie, comme Je font 
certains poisons; que le sucre existe dansle foie en dehors de toute 
alimentation. Le foie est done le lieu de production de ce sucre, 
identique an sucre des urines des diabétiques,et le diabète n’est qu'une 
exagération pathologique de la fonction normale glycogénique. Cette 
fonction du foie ne eonnnencerait chez le fœtus que vers l'âge de 
trois ou quatre mois. Avant cette époque, le placenta serait chargé 
de fonctions analogues, grâce à uue couche de cellules glrcogènes 
placées entre le placenta fœtal et le placenta maternel (CI. Bernard. 
1847-1855). 


Bientôt CI, Bernard reconnut que les éléments globulaires du 


1 V. Ch. Legros, Sur la structure et l'épithélium propre des canaux 
sévréteurs (le la bile (Journ, de l'anat. et de la physiol., de Gli, Robin, 187% 
p. 137), 
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foie ne forment pas direstement du suere, mais bien une substance 
capable de se transformer en sucre, une matière glycogène, analogue 
à l'amidon, et se transformant en glvcose par les mêmes agents que 
l'amidon. Ce n'est que par l'action d'un ferment, qui se produit dans 
le foie où qui y est amené par le sang, que cette matiere glrcogène 
est transformée en sucre dans l'organisme. II fut neue à ce nouveau 
point de tne en observant que la quantité de sucre variait suivant 
le moment où l’on examinait le foie; que constamment, quand le foie 
était examiné au moment de la mort de l'animal, il contenait moins 
de sucre que quand il était examiné le lendemain. C'est que la ma- 
tière glycogène s'est changée en sucre après la mort (Cl. Bernard. 
1855-1859). Cette matiere glycogėne a été retrouvée par Schiff, qui 
lui a donné le nom d'inuline, la comparant à un amidon végétal dont 
elle à jusqu'à un certain point les caractères microscopiques et même 
les réactions. Rouget a donné à cette substance glycogène le nom de 
soumyline (ou amidon animal). 

Ainsi Le foio forme de la matière glycogène ; cette matière glvcogéne 
ac transforme en suere par l'action d'un ferment dont la nature a été 
déterminée par les dernières recherches de CL. Bernard. Le sucre 


1 On peut donc résumer de la manière suivante les travaux de Cl. Bernard 
sur la glycogénie. En 1840, découverte du sucre dans le foie; son existence 
y est constante, quelle que soit l'alimentation de l'animal. En 1855, il dé- 
.montre cemment le sucre du foie dérive d’une matière formée dans le foie, 
matière qu'il isole (1857), et à laquelle il reconnaît des caractères identiques 
à ceux de l'amidon végétal. En 1859, recherchant l'origine de cette matière 
ylycocène, il en signale la présence dans les organes placentaires des mam- 
mifères, dans la membrane vitelline des oiseaux et chez les animaux infi- 
rieurs à l'état do larve ou de chrysalide. Il montre alors que les cellules 
glycogéniques se rencontrent d'abord sur la face interne de l'amnios des 
mammifères, y forment des papilles très développées vers le milieu de la 
gestation, et disparaissent plus tard à mesure que la fonction slycogénique 
se localise dans lu fois, Chez les oiseaux, les cellules glycogéniques se 
rangent d'abord sur le trajet des veines omphalo-mésentériques et plus tard 
aux extrémités des voines vitellines, qui forment de véritables villosités 
glycogéniques flottant dans la substance du jaune. La substance glycogène 
existe donc d'abord d'une manière diffuse dans les organes embryonnaires, 
transitoires, et c'est ultérieurement qu'elle apparaît dans le foie pour y 
persister. D'autre part, la glycogénie animalo constitue une véritable évo- 
lution chimique des principes amidonnés, évolution analogue, ou ponr mieux 
dire identique à celle que présente l'amidon dans les organismes végétaux, 
(CI. Bernard. Cours de 1872.) 

Enfin, en 1877 (Comptes rend. Acad. (les sciences, 10 sept.) Cl. Bernard 
indique la manière d'isoler le ferment diastasique qui, dans le foie, trans- 
forme la matière glycogène en glycose. A cet effet, on agit sur unifoie 
lavé par une injection intravasculaire jusqu'à ce qu'il ne reste plus ni sucre 
ni glycogène dans le tissu hôpatiquo. Le ferment, qui est toujours en excès, 
go trouve alors seul; on l'extrait en broyant lo tissu du foie et en délayant la 
houillie hépatique avec quatre on cinq fois son po‘ds de glycérine pure; on 
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ainsi formé est versé dans le saag, et, entraîné par le torrent de la cir- 
culation, ne tarde pas à disparaitre, soit brulé dans le ponon, soit 
détruit par oxydation on par tout autre mode dans un point quel- 
congue «de l'économie. Aussi n'en reste-t-il, en définitive, que peu 
dans lo sang; mais toutes les fois que la quantité de suere formé est 
trop considérable et n'est pas entièrement déirnite, il y a glycémie ; 
ct si cette quantité est supérieure à 3 p.100 du résidu solide du sang, 
où s'il y en a plus de 2 à 3 grammes par kilogramme de l'anmal 
(Kühne), alors le sucre est excrété par les reins, la glycémie se 
relève par la glycosurie, par le diabète. 

Non seulement le foie produit du sucre, mais il est encore l'organe 
régulateur de la distribution, dans le saug, du sucre absorbé par 
l'intestin: il l'enmmagasine, le transforme, puis le restitue sous forme 
de glycose (sucre de foie). En cffet, les dernières expériences do 
CL. Bernard mettent hors de doute le rôle actif du foie qui consisterait 
à retenir le suere. à empêcher qu'il se montre dans les veiues sus- 
hépatiques en aussi forte proportion que dans les vaisscaux afférents, 
La démonstration est établie par la ligature de la veine porte. À 
la suite de cette cblitération, la circulation complémentaire s'organise 
par les anastomoses qui relient les branches de la veine porte aux 
hémorroïdales, aux veiues des parois abdominales, aux diaphrag- 
matiques, de sorte que le sang venant de l'intestin ue passe plus par 
le foie, mais est versé par ces anastomoses dans la circulation 
générale. Si, dans ces circonstances, on fait ingérer à l'animal 10 à 
12 grammes de sucre, on constate bientôt la présence du sucre dans 
Jes urines, tandis que chez un chien de même taille, mais n'ayant 
pas la veine porte oblitérée, il faut 50 ou 80 grammes de sucre 
iugéré pour qu'il apparaisse daus les urines, Cette expérience de la 
ligature de Ja veine porte se trouve parfois réalisée dans les cas 
cliuiques d'obstruction de ce vaisseau (pyléphlébite et cirrhose). 
Dans ces cas, on à observe l'absence complète de glycose dans les 
uviues lorsque le malade était à jeun, tandis que les urines de la 
digestion, après un repas composé de matières anylacces on sucrées, 
en renférmaient des quantités notables, (V. ci-après le chapitre 
NUTRITION. ) 


laisse macérer pendant deux ou trois jours et on filtre, Le liquide qui passe 
contient le ferment hépatique dissous dans la glycérine et rendu par cela 
même inaltérable; en effet, la glycérino pure empèche le ferment d'agir et 
de s'altérer; mais dès qu'on l’etend d'eau, le ferment reprend et manifeste 
son activité spéciale de transformer la solution d'empois d'amidon en dextrine 
ot en sucre. Si maintenant on vent isoler et extraire de la glycérine le fer- 
ment hépatique, rien n’est plus facile, Il suflit de le précipiter par l'alcool, 
de le recueillir sur un filtre et de le puritier par une nouvelle dissolution et 
yne nouvelle précipitation, 
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Cette exagération de la production du sucre et toutes les consé- 
quences qui en résultent peuvent être produites expérimentalement 
par plusicurs procédés qui confirment la théorie de la glycogénie 
hépatique, car tous portent leur action d'une façon plus où moins 
directe sur le foie. 

Ainsi l'injection de matières irritantes dans la veine porte (éther, 
Arley) amène la glycosurie. C'est ainsi qu'agissent sans doute 
certaines substances plus où moins toxiques, al sorbées par diverses 
voies, comme le chloroforme, le curare, les matières putrides, ete. ; 
ces dernières contribuent sans doute à augmenter la quantité de 
ferment capable de produire la transformation du glycogenc eu 
sucre, En effet, toutes les conditions qui favorisent les fermentations 
sont aptes à produire et à augmenter le diabète, de même que toutes 
les vonditions qui arrêtent les fermentations peuvent diminuer on 
méme faire cesser le diabète, Aiusi Winogradoif a montré que les 
grenouilles qu'on reud diabétiques cessent de l'être quand on les 
place dans un lieu froid, 
var les fermentations s'ar- 
rêtent à une basse tempe- 
rature; le diabèle se re- 
produit lorsque la gre- 
nouille est remise dans un 
milieu assez chaud pour 
permettre la fermentation ?. 

Mais de toutes les condi- 
tions expérimentales capa- 
bles de produire le diabète. 
la plus intéressante on 
physiologie est celle qui 
résulte de modifications par-- 
ticuliéres portées sur le 
système nerveux. Cl, Ber- 
nard a découvert que si on 
pratique sur un animal (la- 
pin) une piqûre sur le plancher du quatrième ventricule (en P”, 
fig. 96), entre les racines des nerfs aecoustiques et celles des nerfs 


Fig, 96, — Quatrième ventricule (lapin) et 
piqûres expérimentales *. 


1 V. Cl. Bernard, Cours du Collège de France, in Revue des cours scien- 
tifiques, avril 1873, 


* Les lobes du cervelet aont écartés. On vuit en bas, les corps restiformes dont l écartement 
circungcrit le bec du calamus scriptorius et le quatrième veniricule. — Ia piqüre P’, qui pro- 
duit de la glycosurie,ext située un peu au-dessus du bec du calamus. — La piqùre P est 
située au niveau des tubercules de Wenzel, c'est-à-dire de l'urigine des nerfs acous- 
tiques (CI. Bernard), 
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preumosasbriques, on trouve au bout de peu de temps (une houre et 
quelquefois moins) du sucre dans les urines de l'animal, (Une piqüro 
pratiquée un peu plus haut, en P, produit de la glycosurie accompa- 
gnée de polyurie; un peu plus haut encore, elle produit une albumi- 
nurie). Cette glycosuric est due à un travail hépatique, car Winogra- 
doff a montré qu'après avoir, chez une grenouille, piqué le quatrième 
ventricule et produit ainsi le diabète consécutif, celui-ci cesse si on 
enlève le foie, c'est-à-dire l'organe producteur du sucre. D'autro 
part, on sait qu'après un long empoisonnement par l'acido arsé- 
nieux, le foie est privé de substance glycogène, et ne peut plus 
produire du sucre. Or, sur un animal placé dans ces conditions, la 
piqúre du quatrième ventricule ne doune plus lieu au diabète. 


Quant à la voie nerveuse qui relie le quatrième ventricule au foie, elle 
paraît se trouver, non dans le pneumowastrique, mais dans le grand 
sympathique, comme l'avait soupçonné Cl. Bernard, et comme l'ont prouvé 
directement Schiff et Moos, Ce dernier a particulièrement montré que 
si on lie sur une grenouille tous les nerfs sympathiques qui vont au 
foie, on ne peut plus produire, chez cet animal ainsi préparé, le diabète, 
soit par la piqüre du quatrième ventricule, soit par l'excitation électrique, 
de la moelle épinière. Dans ous ces cas, une forte hypérémie du foie 
paraîtêlre la condition de l'exaltation de ses fonctions glycogèniques, Et 
en efïel, sion lie sur una grenouille la veine cave inférieure au-dessous 
du foie on amène, vu les anastomoses qui existent chez cet animal entre 
le système veineux général et le systéme de la veine porte, on amène 
une circulation plus considerable dans la veine porte,.et, par suite, le dia- 
bète, Mais dans la piqüre du quatrième ventricule la congestion du foieet 
l'exaltation de sa fonction glycogénique ne paraissent pas résulter d'une 
simple hypérémie névro-paralytique provenant de la destruction ce 
l'innervation vaso-motriew, car le diabète artificiel ainsi produit n'est que 
temporaire (de vingt-quatre heures au maximum). Ce diabète parait plu- 
tôt provenir de l'excitation de certains nerfs compris dans les filets du 
grand sympathique et qui seraient au foie ce que la corde du tympan 
esl à la glande sous-maxillaire (CI. Bernard). C'est ce que s'est attaché 
à démontrer Mare Lafont t qui a poursuivi à cet égard les recherches 
de Cl. Bernard. Pour cet anteur, le diabète artificiel, par piqüre du 
quatrième ventricule, est dù à une excitation et non à une paralysie, De 
nombreuses expériences sur les premières paires nerveuses de la région 
dorsale, sur le centre bulbo-médullaire, sur les nerfs pneumo-gastriques, 
l'amènent aux conclusions suivantes: la glycosurie l'origine nerveuse 
peul avoir pour cause une paralysie vaso-motrice par suite de section, 
d'altération des nerfs ou des ganglions sympathiques, mais le plus 
souvent elle est due à des actions vaso-dilatatrices directes ou réflexes. 
{o La vaso-dilatalion est directe lorsqu'elle survient à la suile de'la 


4 Recherches cæpérimentales sur la Giycosurie considérée dans ses 
rapports avec le système nerveux, par Marc Laffont. Those de Paris, 1880, 
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piqûre du bulbe, d'une hé norvagie dn plancher, d'une excitation du 
bout périphérique bien isolé de certains nerfs (far exemple, des pre- 
miéres paires nerveuses de la réyion dorsale, lesquelles livrent passage 
à des nerfs dilatateurs); 20 la vaso-dilalation est indirecte ou rédexe, 
lorsque l'excitation porte sur la moelle ou le bout central d'un nerf mixte 
(par exemple, du pneumogastrique), Daus cès conditions, l'excitation est 
portée dans la moelle jusqu'aux centres vaso-dilatateurs, ou excito-fonc- 
tionnels de la glycogénie hépatique, centres placés dans le bulbe au- 
dessous de la petite diagonale du plancher du quatrième ventricule. Ces 
centres; symétriques, distincts et séparément excitables, sont le point 
de départ de nerfs dilatateurs vasculaires qui cheminent dans la moelle 
Jusqu'à Ja hauteur de la premiére paire de nerfs dorsaux, à partir de 
laquelle, peut-être jusqu'à la troisième paire, ils sortent pour se jeter 
dans le tronc sympathique et de là dans les nerfs splauchniques, C'est 
pourquoi l'arrachement des premières paires nerveuses de la région 
dorsale supprime, comme l'avait vu Gl. Bernard, l'action réflexe (vaso- 
dilatatrice) des nerfs vagues sur la vascularisation des organes splanch- 
niques. Ajoutons que le mode «d'action de la: piqüre portée sur le 
quatrieme ventricule a,été soigneusement déterminé : cetle aclion est 
double, se traduisant d’ahord par une irritation locale d'où suractivité 
circulatoire les viscères abdominaux; à cetle irrilation succède une 
paralysie due à l'altération du centre par l’hémorragie conséeutive : 
ce centre alors n'est plus excitable ni directement (nouvelle piqûre su- 
perposée), ni par action réflexe (excilation du bout central de pneumo- 
gastrique ou du nerf dépresseur du même côté). 


C, Voies de l'absorption. Rôle des chylifères. 

Nous avons vu, par suite du travail épithélial, les matériaux de la 
digestion arriver jusque dans le corps même dela villosité. Tandis 
que l'épithélium se répare (dlesquamation, ete), le corps de la vil- 
losité s'éclaircit, se vide; les éléments absorbés ont passé par 
diffusion dans les vaisseau, 

Mais cos vaisseaux sont de deux espèces : nous avons vu qu'il ya 
un réseau vasculaire sanguin, formant les origines de la veine porte, 
et un chylifère central, origine des vaisseaux chylifères, qui vont 
aboutir au trone principal de la circulation Iymphatique (canal 
thoracique. V. système lymphatique, p. 262). Il est évident que le 
courantsanguin, placé très superficiellement, est le mieux disposé pour 
absorber ce que lui livre l'épithélium, Aussi admet-on généralement 
que c’est par le sang que sont entraînées la plupart des matières 
absorbées, et c’est, en effet, daus la veine porte que l'on retrouve 
les peptones et lex glycoses. Mais, en même temps que la graisse 
disparait de la villosité, on voit le chylifére central devenir tout 
blanc, on y constate un grand nombre de molécules graisseuses 
finement émulsionnées ; ou est donc porté à penser que les graisses 
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ne passent pas par les mêmes voies que les substances précédentes 
et que le chylitère est spécialement préposé à leur absorption. 

Il est permis, en effet, de supposer que la graisse contenue dans 
l'intestin est absorbée par les cellules de la villosité (cellules épithe- 
liales et plasmatiques ), lesquelles l'excrètent dans le chylifére 
central. Nous avons, en effet, considéré les lymphatiques connue 
préposés à recueillir les résidus profonds, les déchets que produit la 
vie des épithéliums. (V. p. 262). 

Du reste. la graisse ne passe pas uniquement par la voie lympha- 
tique; il y en a dans le sang de la veine porte, mais en quantité très 
pou considérable, De même, les autres substances qui ont subi l'ab- 
sorption se retrouvent aussi dans les chylifères, mais eu quantité 
infiniment petite relativement à la graisse qui y est contenue. 

Cependant quelques auteurs refuseutabsolument aux vaisseaux de 
la veine porte le pouvoir d'absorber et d'entrainer la graisse; c'est 


l'in, 07. — Voies de l'absorption digestive ”. 


qu'en cflet, la graisse que l'on trouve dans ce sang n'est pas dans le 
même état que dans le chyle; chez les mammifères, ce n’est jamais 
de la graisse libre; ce sont des graisses saponifices, Elles ont sans 
doute été saponifiées par le choltate de soude de la bile. 


4 V. Béclard, Recherches expérimentales sur les fonctions de la veine 
ports (Arch. génér. da médecine, 1843). 


= Figuro empruntée à Beaunis (N ouv. Elém. de physiol. humaine, 2 édit., Paris, 18341). 
—- i. Intestin; — 2, vaisseaux sanguins (vaine d'origine de la veineporte); — 3, vaine porte; 
4, fuie; — 5, veines sus-hégatiques ; — G, chylifères; — 7, 7, ganglions lymphatiques ; 
— x, canal thoracique ; — 9, syslème veineux (veine cave). 
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La plupart des substances toxiques sont absorbées par la voie des 
veines: l'intoxication étant très rapide, les poisons ne peuvent avoir 
passé par la voie des lymphatiques. 

Les métaux absorbés à l'état des sels métalliques s'accumulent dans 
le foie. Ce fait est très important en ce qu'il nous montre le foie 
comme retenant une forte proportion de matières alimentaires pour 
les modifier, Et, en effet, l'albumiue est transformée en arrivant par 
la veine porte au contact ies cellules hépatiques. 

Nous voyons, en somine, que les notions précises sur Pacte intime 
del'absorptionsont encore incomplètes. Nous nous sonmesattachés ici 
à étudier ces phénomènes au point de vue de l'action qu'exercont les 
cellules vicantes à travers lesquelles se fait l'absorption. Pour nous, 
ce travail d'absorption est essentiellement le fait de ces globules. 
Aussi nous somines-nous peu arrêtés sur les théories physiques 
de l'absorption et les expériences pratiquées avee des membranes 
privées de vie. Nous avons dû insister davantage sur les voies 
(vaisseaux sanguins et lymphatiques) de l’abesrplion digestive. La 
tigure 97 résume, sous une forme schématique, la disposition de ces 
voies et leur rapport avec certains viscères (foie). 


RÉSUMÉ. Absorption, bile et foie. — Les phénomènes d'absorption 
sont essentiellement, au point de vue physique, des phénomènes de 
diffusion et d'endosmose ; mais ces phénomènes sont régis par la nature 
même de l'épithélium, qui doit être traversé pour que les substances 
arrivent à se diffuser dans l'organisme, ou à y être entrainée par la 
circulation, 

L'état du sang (richesse ou pauvreté en principes à absorber) et 
état de la circulation (pressions fortes ou faibles) influent beaucoup 
sur la rapidité ef l'intensité de l'absorption. 

Pour l'absorption intestinale, la clef de lout le phénomène doit êlre 
cherchée dans le rôle de l’épithélium cylindrique qui recouvre les 
villosites, Les aliments dissous et décomposés par les sucs digestifs 
forment une sorte de blastème générateur (Cl. Bernard, Kiss), que 
les cellules épithéliales incorporent à leur propre substance, pour le 
lransmeltre ensuite au milien intérieur sous-jacent (lymphe et sang du 
chylifère central et des capillaires périphériques). Cette manière de 
voir nous dispense de chercher des théories compliquées pour expli- 
quer l'absorption des corps gras : ceux-ci, dans cet acte d'absorption 
intestinale, comme dans tous les cas où ils sont déposés, puis repris, 
par le sang dans l'intimité des tissus, se combinent avec les subs!ances 
albuminoïdes des cellules. 

Il y a environ 1.300 grammes de bile sécrétée en vingt-quatre heures. 
Cette biie renferme comme matières en solution: 1° les sels biliaires 
(choléate et cholate de soude); la cholestérine (de la classe des 
alcools); la matière colorante ou bilifulrine, 
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La bile est destinée à être en parlie résorbée dans l'intestin; sa 
perte amène un grand état de souffrance du systéme pileux de l'animal 
(perte du soufre qui est contenu daas la taurine du taurocholate ou 
cholate de soude). 

On a altribué à la bile des rôles divers: neutraliser le chyme acide 
que fournit l'estomac; émulsionner et dédoubler les graisses; s'op- 
poser à la fermentation putride du contenu intestinal; celte derniére 
opinion trouve une certaine confirmation dans lesexpériences, On peut 
aussi, se basant sur un grand nombre de considérations, émettre 
l'hypothèse que le rôle de'la bile serait de favoriser la desquamation 
épithéliale quise produit dans la muqueuse intestinale après chaque 
absorption digestive. 

Le foie représente, au moins an point de vue physiologique, deu 
glandes distinctes: l la glande biliaire, formée de tubes qui péné- 
trent le lobule hépalique, mais restent bien distincts, (apissés de 
petites cellules épithéliales, pavimenteuses (recherches (le Ch. Legros); 
2° le foie glycogénique, constitué par les grosses cellules hépatiques, 
disposées dans le réseau capillaire intermédiaire à la veine porle et 
aux veines sus-hépatiques. 

Le foie glycogénique produit du sucre qu'il verse dans les veines 
sus-hépatiques ; il le produit aux dépens d'une matière ylycogène (ou 
amidon animal) et d'un ferment diastasique (analogue à Ja diastase 
salivaire) qui transforme cette matière en glycose, comme la ptyaline 
ou la pancréatine le font pour l'amidon végétal. Non seulement le foie 
produit du suere, mais il emmagasine, transforme et livre de nouveau 
sous forme de giycose le sucre ahsorhé dans l'intestin. 

Celte fonction glycogénique est réglée par le systéme nerveux, 
comme le montre la célèbre expérience de la piqûre du quatrième ven- 
tricule et le diabète artificiel qui en résulte, ce diahèle étant produit 
par l'excitation de certains nerfs qui sont au foie ce.que la corde du 
tympan est à la glande sous-maxillaire. 

Les voies par lesquelles sont transportées les substances absorbées 
sont représentées : L’ par les chyliféres (surlout pour les graisses); 
2° par la veine porle (pour les autres substances). 


V. — GROS INTESTIN 


Les aliments livrés par l'estomac forment une masse liquide; nous 
avons vu qu'ils devenaient de plus en plus liquides par l'adjonetion 
du sue pancréalique et du suc entérique. Mais à mesure que ces 
matières parcourent l'intestin grêle, leur consistance augmente, en 
même temps que leur masse diminue, parce que la plus grande partie 
en est absorbée. Ge que l'intestin grêle livre au gros intestin n'est 
donc plus qu'une matière plus solide, qu'un résidu destiné à être 
expulsé, ct qui ne peut plus r'evonir sur ses pas, vu la présence de la 
valvule iléo-cxcale, qui s'oppose à lout reflux. Chez l'homme, il n'y 
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a plus guère d'action digestive dans le gros intestin ; cependant les 
quelques substances qui ont échappé à l'absorption y sont prises 
par le courant sanguin, et le gros intestin peut même absorber des 
liquides qui y ont été directement introduits. Aprés Finjection rectale 
de snbstances grasses {surtout de graisses émulsionnées), les lym- 
phatiques qui viennent du gros intestin offrent les mêmes caractères. 
le même aspect de chyliféres que ceux de l'intestin grêle. Ici les 
villositéx manquent, mais elles soul remplacées par les plis nombreux 
de la muqueuse. Chez les herbivores, où le cecum est très développé, 
cette partie du tube intestinal est le siège de véritables phénomènes 
digestifs: le cæcum peut être alors regardé comme une espèce de 
second estomac: il contient des acides. qui suffisent à la digestion 
des albwminoïdes végétaux. IT n’est pas prouvé que ces acides soient 
sécrétés par les parois; il est plus probable qu'ils out pris naissance 
aux dépens des aliments eux-mêmes, Ils sont d'autant plus abon- 
dants qu'il y a plus de matières dans le canal. Ce sont, en général, 
les acides lactique et butyrique, qui proviendraient de la fermentation 
et de la décomposition des sucres et des matières grasses. 

Toujours est-il que, vers le milieu de la longueur du gros intestin, 
toute digestion et toute absorption sont terminces: le contenu du 
canal n'est plus formé que par des matières qui doivent être rejetées. 
par les fèces, en un mot. On considère à tort les fèces comme formées 
essentiellement par, la, partie non assimilable des aliments: A ce 
compte, si tout l'aliment est absorbable, il ue devrait pas y avoir ce 
feces, et il s'en produit cependant dans ces as, Ainsi le fœtus. qui 
n'a vien introduit dans son tube digestif, expulse cependant dès ln 
naissance des fèces lien connues sous le nom de meconium, lie 
méconium se compose de débris de cellules épithéltales, colorés en 
jaune par nue bile qui, n'ayant pas été altérée, conserve sa couleur 
normale, C'est qu'en etlet, le principal produit rejeté au dehors, ce 
qui forse essentiellement les feces, ce sont les débris de Cépithélinin 
desquamé. Parfois, même chez l'adulte. ces débris peuvent former 
a cux seuls toutes Jes matières fécales, IHs se montrent sous la forme 
de globules entiers où mutiléa, de couleur blanchâtre, cclorés alors 
diversement par la hile altérée, Ces résidus, ces raclures épithéliales 
sont comparables au furfur qui se détache de l'épithélium. cutane. 
mais plus nombreux et plus importants ici, puisque nous avons vi 
que cette chute épithéliale termine fatalement la série des phéno- 
menes de l'absorption, ct que la hile a peut-être pour usage d'en 
régulariser et d'en hâter la production. 

Ce n'est qu'au second rang, comme éléments constitutifs des feces, 
qu'il faut ranger les partie: non assimilables des aliments ct des 
liqui les digestifs. Telle est la eholestérine et la matière colotante de 
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la bile, qui se précipitent dès l'arrivée de ce liquide dans l'intestin: 
telles sont les matières amylacées protégées par des enveloppes de 
cellulose trop considérables; telles sont la cellulose en général et 
ses dérivés. Ce sont, eu effet, surtout les aliments végétaux qui pré- 
sentent le plus de substances réfractaires à la digestion, de sorte que 
les herbivores produisent des fèces bien plus abondantes que les 
carnivores. Mais la nourriture animale présente aussi des éléments 
qui résistent longtemps à l'action des sucs digestifs. Ainsi on retrouve 
a peu près intacts dans les fèces les productions épidermiqnes cornées 
(poils, ongles) ct les tissus jaunes où élastiques (parties de tendons, 
de tuniques artérielles, ete.). La quantité de ces résidus divers, con- 
stituant la somme des matières fécales, s'élève en moyenne à 
150 grammes en vingt-quatre heures pour un homme adulte. 

Ces matières sont poussées par des contractions lentespéristaltiques 
jusque vers I'S iliaque. Là ches paraissent s'arrêter, Quant au 
rectum, les matières ne s'y portent que d'une manière intermittente, 
sous l'influence de contractions plus vives, et alors elles tendent à 
donner naissance an phénomène réflexe que nous étudierons sous le 
nom de défécation; mais si cette tentative d'évasion ne réussit pas, si 
le passage leur est ferme, elles retournent dans l'S iliaque. Tous ces 
mouvements sont très lents, ce qui ne les empêche pas de pouvoir 
produire à la longue des compressions considérables, Comme pour 
l'intestin grêle, leur forme et leur mode de production ne sont pas 
encore parfaitement connus; ce sont des mouvements périslulliques. 
c'est-à-dire dans lesquels lex fibres civeulaires de la membrane 
musculeuse se contractent successivement de hant en has. à mesure 
que Ja matière progresse dans le tuhe intestinal, de sorte que cette 
matière,comprinée supérieurement,se trouve pousafe dans la portion 
suivante de l'intestin, dont les fibres sont encore dans le relâchement. 
Les mouvements dits antipé ristaltiques, et qui sc produisent en sens 
inverse, de manière à faire rétrograder les matières, ne paraissent 
pas exister normalement sut l'animal vivant ! Ils so produisent 
évidemment dans certains cas pathologiques. Genx’ que l'on observe 
dans tout le tube intestinal d'un animal dout on ouvre l'abdomen 
immédiatement après l'avoir iia à mort, paraissent dus à l'impres- 
sion du froid et à une interruption de Ja circulation abdominale, 
«d'où une excitation ultime sur les fibres lisses, à la période d'agonie. 
Nous n'avons aussi que fort peu de donnees sur le mécanisme réflexe 
par lequel le systéme nerveux influence ou produit ces mouvements. 
Peut-être le plexus solaire peut-il servir de centre à ces réflexes. 


1 V. Draam-Ilonckgeost, Untersuchungen uber Peristallik des Magens und 
Darmkanals (Pflügers Archiv. fur lhysinlagie, septembre 1872). 
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ct, en eflct, l'embryologie démontre que ce centre nerveux abdominal 
semble se développer indépendamment de la moelle. Cependant le 
plexus solaire est uni à la moelle par deux grandes commissures 
nerveuses, les pneumogastriques ct les nerfs splanchniques : chose 
remarquable, l'excitation des premiers produit ou augmente les 
mouvements des intestins; au contraire, l'excitation des seconds 
{grands splanchniques) paraît immobiliser les viscères, paralyser 
lcurs tunique musculaires. Les splanchniques scraicnt donc aux 
intestins ce que le pneumogastrique est au cœur, c'est-à-dire des 
nerfs d'arrét. (Expérience de Pilüger.) 

D'autre part, Onimus et Legros, étudiant les mouvements des 
différentes parties du tube digestif au moyen d'un appareil enregis- 
treur sur lequel venait écrire un levier (mis en mouvement par une 
ampoule de caoutchouc introduite dans le canal intestinal et qui en 
traduisait les contractions), ont observé qu'en électrisant le pneumo- 
gastrique avec des courants interrompus, on arrête les mouvements 
de l'intestin, et on les arrête non en contraction, mais dans un 
état complet de relâchement. « Sux le graphique, on obtient, dans 
ce cas, un abaissement très notable, ct il est important de rapprocher 
ce fait de l'arrêt du cœur en diastole, et de l'arrêt des mouvements 
respiratoires en inspiration, lorsqu'on électrise le pneumogastrique 
avec des courants interrompus. » (V. p.235.) 

Vers l'extrémité tout inférieure du tube digestif, partie plus acces- 
sible à l'investigation, les faits sont plus faciles à analyser; aussi le 
phénomène de la défécation est-il parfaitement expliqué. H faut 
d'abord se rappeler qu'au niveau du rectum les fibres musculaires 
longitudinales forment un stratuin très épais, très puissant, et que, 
d'autre part, les fibres circulaires se groupent et se mulliplient de 
manière à constituer un sphincter, un anneau, dit sphincter interne, 
formé de fibres musculaires lisses, et doublé extéricurement par un 
autre sphincter plus puissant, le sphincter externe, formé de fibres 
striées. Ces sphincters constituent non pas précisément un anneau, 
mais plutôt une boutonnière antéro-postérieure limitée par deux 
bandes musculaires parfaitement contiguës à l'état de repos. Ainsi 
ce sphincter forme complètement, à l'état de repos, et en vertu de 
sa scule élasticité, l'ouverture qu'il circonscrit, comme le font, du 
reste, tous les autres sphincters (Y. Physiologie du muscle, forme 
naturelle du muscle et des sphincters à l'état de repos, p. 122). Il 
n'est done pas question ici, pas plus qu'ailleurs, de contractions 
permanentes. L'ouverture anale est normalement oblitérée par la 
forme naturelle du sphincter, et le sphincter ne se contracte que 
lorsqu'un corps quelconquecherche à modifier sa forme, pour dilater 
l'orifice qu'il circonserit; dans ces circonstances, ou bien le sphincter 
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ne réagit pas, se laisse facilement dilater, vu sa grande élasticité, et 
le passage a lieu; ou bien le sphincter réagit, et alors, par sa con- 
traction, ferme l'orifice d'une manière réellement active; c'est dans 
le premier cas que la défécation se produit. 

La défécation est un phénomène réflexe d'expulsion, dont le centre 
se trouve dans la partie inférieure de la moelle (V. p. 70), comme 
le prouvent les cas pathologiques. Le point de départ de ce réflexe 
est une sensation vague, peu définissable, un sentiment de pesanteur 
vers le périnée, produit par la présence des matières fécales. Cette 
sensation, que l'on nomme le besoin, n'a son siège que dans le 
rectun; dans le reste du gros intestin, les matières ne sont pas 
senties à l’état normal. Cependant dans le cas d'anus contre nature, 
succédant à une hernie étranglée, et pouvant siéger sur un point 
quelconque du tube intestinal, on a observé, lorsque les matières 
arrivent près de l'orifice artificiel, une sensation vague analogue à 
celle du besoin de déféquer, ce qui semblerait prouver que tous les 
points du canal intestinal peuvent devenir le siège de ee sentiment, 
qui n'est peut-être dû qu'au poids, à la pression des matières fécalos 
réunies en masse (P. Bert){. 

Sous l'influence de ce besoin, tendent à se faire toute une série, 
d'efforts d'expulsion. qui, avons-nous dit, sont réflexes, mais que la 
volonté peut influencer, soit pour y joindre de nouvelles forces, soit, 
au contraire, pour les arrêter, Si nons ne satisfaisons pas à cebesoin, 
il s'établit, en partant du sphincter anal, un mouvement antipéris- 
taltique qui refoule les matières dans I'S iliaque, d'où elles reviennent 
au bout d'un certain temps, pour tenter de nouveau le passage. Si 
l'on résiste ainsi plusieurs fois de suite, la sensibilité du rectum finit 
par s'émouser, et la présence des matières fécales ne devient plus 
le signal des réflexes que nous allons étudier; de là, les constipations 
habituelles chez les personnes qui négligent d'obéir aux exigences 
de ce besoin, ct qui sont bientôt obligées d'exciter, par des moyens 
artificiels (suppositoires), la sensibilité émoussée de ta muqueuse rec- 
tale ct des fibres nerveuses qui président à la partie ceutripète du 
réflexe. 

Si le besoin est écouté, il se produit naturellement une contraction 
réflexe des tuniques musculaires du rectum, un vrai mouvement péris- 
taltique qui chasse les matières vers l'anus, dont le sphincter très 
facilement dilatable ne fait aucune résistance dans ce cas. En ellet, 
si Jes fèces présentent une liquidité anormale, le rectum seul suffit 
à les expulser, sans que la volonté inlervienne autrement qu'en s'ab- 


4 V. Panl Bert, art. Déväcarios du Nour, Dict. de médecins et de chi- 
surgie pratiques, te X, p. 747. 


Küss et Duvaz, Physiol. 20 
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stenant de mettre aucun obstacle à cette expulsion, Mais, dans les cas 
ordinaires, létat solide des matières exige une intervention de forces 
plus nombrenses et plus considérables, qui entrent en jeu principa- 
lement sous l'action de la volonté. C'est d'abord le phénomène de 
l'effort, par lequel le larynx se ferme, de sorte que les parois de la 
cavité thoracique, remplie d'air, offrent un solide point d'appui aux 
muscles qui vont agir; alors se contractent tous les muscles qui 
peuvent comprimer l'abdomen, c'est-à-dire les muscles de la paroi 
abdominale, de diaphragine, et les muscles du périnéer(releveur de 
l'anus), de sorte que la compression se produit dans tous les sens. Le 
releveur de l'anus, en même temps qu'il comprime les visecres de 
bas en haut, amène au-devant des matières fécales l'orifice qu'elles 
doivent franchir, Les fibres longitudinales si développées du rectum 
agissent dans Je même sens, et ce n'est là, du reste, qu'un des modes 
du mécanisme que nous avons étudié dans l'analyse du mouvement 
péristaltique. (V. Déglutition, p. 292.) De plus, ces fibres longitu- 
dinales se terminent en bas par des anses qui vont se perdre d'une 
façon plus où moins distinete dans Je périnée, en formant une cow- 
bure à convexité dirigée vers le ecutre de l'anus; il en résulte donc 
que, pendant leur contraction, elles r'edressent leur courbure ct par 
suite dilatent l'orifice que les matiéres fécales doivent franchir. 


SEPTIÈME PARTIE. 
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RESPIRATION — MUQUEUSE PULMONAIRE 
CHALEUR ANIMALE 


1 — Respiration 


Après la surface épithéliale digestive, celle qui se prête le mieux 
aux échanges, c'est la surface de la muqueuse respiratoire: seule- 
iment ici les échanges sont, à l'état normal, essentiellement gazeux. 
De même que l'absorption des maliéres dites alhnentaires peut se 
fure un peu par loutes les surfaces, de même que uous avons vu la 
résorption des graisses se faire dans tous les tissus, quoique ces phé- 
noménes se localisout spécialement au niveau de l'épithéliun du tubo 
digestif, de même les échanges gazeux 
se font sur un grand nombre de sur- 
faces, comme, par exemple, au niveau 
de la peau, et les gaz peuvent être 
résorbés dans l'intimité même des tisssu 
(comme, par exemple, dans l'emphy- 
sème sous-Culanc); mais ces pliéno- 
menes se localisent, chez les animaux 
supérieurs, au niveau de la muqueuse 
respiratoire. 

La muqueuse respiratoire peut être 
considérée, au point de vue embryologi- 
que, conune un bourgeon de la partie 
sus-diaphragmatique du canal digestif. 
Eu effet, les premières traces des poumous se présentent chez 
le fetus sous la forme d'une végétation de l'épithélium de la paroi 
antérieure du pharynx. Ce bourgeon, d'abord plein, se creuse 
ct se Lifurque successivement à mesure qu'il se développe (fig. 98); 
en même lemps l'épithélium se modifie : de pavimenteux qu'il 
etait dans le pharynx, il devient cylindrique et vibratile dans les 


116, 98. — Ramification du 
bourgeon pulmonaire chez 
le fœtus de brebis, long de 
1 pouce 1,2? (Muller). 
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pédicules des bourgeons (trachée et bronches), puis de nouveau 
pavimenteux vers les culs-de-sac des bourgeons (alvéoles), On 
peut done comparer les poumons à une glande dont les culs-de- 
sac seraient représentés par los alecoles (fig. 99), et les canaux 
exeréleurs par les bronches. Ces culs-:le-sac peuvent être assimilés 


Fic, 99, — Larynx de homino, trachée, bronches et poumons, avec la rami- 
fication des bronches et la division des poumons en lobules. (Dalton, 
Physiologie et Hygiène.) 


chacun à unorgane conique, piriforme, mais bosselé et dont le som- 
met se continue avec une ramification bronchique. Cette ampoule 
(fig.100), quia environ 1/8 de millimètre dediamėtre,nest passimple, 
mais également bosselée à l'intérieur où elle présente un grand 
nombre de replis saillants qui divisent l'alvéole primitif en un grand 
nombre d’alvéoles secondaires ou vésicules (fig. 100, c, c). Ces am- 
poules s’accolent les unes aux autres pour former des lobules, qui se 


y 


MUQUEUSE PULMONAIRE 353 


distinguent facilement à la surface du pounion sous l'aspect de ré- 
sceaux {lignes de séparation des lobules), et les lobules eux-mêmes, 
en se réunissant, forment les lobes du z 
poumon. Les alvéoles sont donc très nom- 
Dreux. On a ealeulé approximalivement 
que leur nombre s'élève à 1.700 ou 1.800 
millions. 


J. — STRUCTURE DE LA MEMBRANE 
RESPIRATOIRE 
DISPOSITION DE SES ELÉMENTS 


L'alvéole pulmonaire constitue essen- 
tiellement la surface respiratoire. Il se 
compose d'un épithélium et d'un sub- 
slratum de tissu connectif, 

1° L'épithélium pulmonaire ost formé Fie. 100. — Loule primitif 
de plaques épithéliales très minces, très da a du ds 
difficiles à constater, disposées eu une z; 
seule rangée, et souvent assez distantes les unes des autrest. Aussi à 
l'état normal ses éléments ne présentent-ils que fort peu de métaimor- 
phoses, ct presque pas de déchets épithéliaux. Ils tendent même à 
s'atrophier de plus en plus avec l’âge, et, les cloisons qui lessupportent 
s'atrophiant en même temps, il en résulte ce qu'on a appelé l'emply- 
sème pulmonaire, altération si fréquente chez les vicillards. Maisil 
n'en e~t pas de même dans les états pathologiques. Sous l’influonce des 


4 V. Ch. Schmidt, De l'énithélium pulmonaire. Thèse de Strasbourg, 1860, 
n° 931. 

L'existence de l'épithélium pulmonaire a été longtemps contestée. Ville- 
min a été un de ses plus ardents adversaires, ce qui n'est pas étonnant, si 
l'on considère les préparations compliquées qu'il faisait subir aux lobules 
pulmonaires avant de les étudier (dessiccation, bichlorure de mercure, eau 
ammoniacale, et enfin iode). Or, l'épithélium pulmonaire est l’un des plus 
délients ; il demando à être étudié par les mêmes procédés de préparation 
que les épithéliums les plus délicats des séreuses. Elenz (1861), ayant employé 
lo nitrate d'argent, constata un épithélium pulmonaire complet chez tous les 
vertébrés ; ces résultats ont ëlé depuis confirmés par de nombreux obser- 
vateurs. Par les mêmes moyens d'investigation. Schmidt {thèse citée) est 
arrivé aux conclusions suivantes. Ghez les mammifères, les vésicules pulmo- 
naires des embryons sont tapissées par des cellules régulières et de grandeur 
uniforme; chez le nouveau-né, une partie des cellules précédentes s'étale en 


* a, Términaison des dernières ramifications bronchiques ; —B,cavité du lobule ou ampoule ; 
— c, C, €, Civésieules aériennes. (Dalton, Physiologie et Hygiene.) Cette ampoule repré- 
gente exactement la totalité d'un poumon de hatracien. 
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irritations, cet épithiélium s'hypertrophicet prolifère; c'est lui qui pro- 
duit alors les fausses membranes du croup, et les éléments caracté- 
ristiques de la pnewnonie: il oblitère alors complètement lesalvéoles, 
quil Lransfonne enun tissu compact et résistant, ce qui a valu à cet 
etat le non d'hépatisation. C'est lui encore qui joue le principal 
rôle dans la production du tubercule, et dans celle de quelque: 
taunsformalions plus raros, comme le cancer du poumon. 

Dans les cus Win farctus du poumon, surtout dans les infarctus 
produits expérimentalement sur Je chien, il est facile devoir, daus 


largeur et recouvre les capillaires; les aulres n'éprouvent pas da changement 
et restent réunies par groupes dans les mailles des capillaires (fig. 404). 
Entin, chez les adultos, les cellules sont vénnies en plus petit nombre pour 
former das groupes; beaucoup d'entre elles sont isolées, Tes grandes cel- 


Pic: 401: — Epithéliam pulmonaire ?, 


lules qui les siparent semblentse fusionner en partie ct prennent l'aspect do 
plaques membraneusts très simples et presque nmorphes, 

Les argumeuts empruntés à l'anatomie vomparse contre l'existence de 
l'épithélium pulmonaire ont été renversés par des recherches plus exactes, 
La loche d'étang (cobitis fossilis) est un poisson bizarre qui avale de l'air 
par la boucho, et après avoir absorbé uno partie da l'oxygène, rend de l'acide 
varhonique par l'anus. Leydig n'avait pu trouver d'épithélium intestinal chez 
ce poisson où la respiration est en partis intestinale. Or, à l'aide du nitrate 
d'argent, Schinidt a constaté un revêtement épithéliat complet sur toute la 
surface en question. Ici encore, des cellules diverses sont entremêlées sans 
aucun ordre, tantôt groupées de facon que plusieurs petites cellules soient 
entourées de cellules plús grandes. 


* 4, Vaissenux capillaires; — ?, interslice des capillairos (tout ce qui est en blanc fait 
partie du réseau capillaire ; les atpaces ponctuér roprésentent les inuilles ou intersticos de 
ce réseau) ; — 3, contour des calinlat dpithélialci; me 4, noyaux des cellules, placés ordi- 
pairement dans une maille. d 
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les alvéoles pulmonaires infiltrés de sang, l'épithéliunr subir une cer- 
taine hypertrophic ct quelques-unes de ses cellules tomber dans 
l'alvéole et s'y mêler aux globules sanguins (Vulpian). 

2 Cet épithélium est supporté par une membrane qui forme 
conme la coque de l'alvéole. Elle est composée d'un lissu connectif 
presque amorphe, parsemé de cellules plasmatiques et très riche en 
fibres élastiques, qui forment des réseaux très serrés dont les mailles 
figurent des fentes extrêmement étroites: parfois les fibres élastiques 
se montrent plus écartées, et, par dissociation, on peut parfaitement 
les rendre évidentes sue une préparation. Ces éléments élastiques, 
formés de fibres à coutour nettement indiqué, avec bifwrcalions el 
anastomoses nombreuses, sont très importants à rechercher au point 
de vue pathologique, par exemple dans les crachats, car ils résistent 
longtemps aux causes de destruction et sont souvent les seuls débris 
qui, daus une portion de poumounécroséce et éliminée, conservent une 
structure reconnaissable et caractéristique à l'examen microscopique. 
Chez quelques animaux, des fibres musculaires lisses prennent évi- 
demment part à la structure de la coque alvéolaire. H est difficile de 
décider. parl'examen anatomique, s’il en estde mème pour lhommet. 
Nous aurons à discuter plus tard si les expériences physiologiques 
soul propres à résundre cetle question. Mais ce que cette membrane 
presente de plus hnportant, c'est sa richesse en vaisseaux sanguins. 
Ce sont des réseaux de capillaires très petits, car ils ont une lumière 
juste assez grande pour le passage d’un globule sanguin, et trés 
serrés les uns contre les autres, de sorte que les mailes qui les sé- 
parent sont très étroites. On trouve, par exemple, que sur une sur 
face donnée d'alvéoles pulmonaires, l'étendue occupée par les capil- 
laires équivaut aux trois quarts, et les intervalles qu'ils laissent entre 
eux seulement à un quart de la surface, Or, la surface totale de l'en- 
semble des alvéoles équivalant à 200 mètres carrés, il en résulte que 
les capillaires forment une nappe de 150 mètres carrés, Cette nappe 
est wès mince, et n'a guere que l'épaisseur d'un globule sanguin. 1 
wen résulte pas moins qu'elle représente un volume de sang à peu 
près égal à 2 litres. On a de plus calculé qu'en vingt-quatre heures 
il y passe au moins 20.000 litres de sang : cette nappe de sang se 


t « Les fibres musculaires apparaissent sur les grosses bronches sous 
la forme de faisceaux aplatis, circulaires; ces faisceaux constitnent une 
couche complète. Comme on les retrouve encore sur des rameaux de 0",22 à 
07,48, il est probable qu'ils s'étendent jusqu'aux lobules pulmonaire. v 
(Kölliker, 1870). 

La présence de l'élément musculaire dans la paroi des veésicules pulmo- 
naires a été soutenue par Moleschott, Liso-Borme, Ilirschmann et Chrzonsz- 
czewsky. 
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renouvelle donc sans cesse. Ces chiflies sont importants, car ils 
nous font déjà prévoir la grandeur des échanges gazeux qui s'opère 
ront entre le sang et les masses d'air mises presque en contact avec 
lui, puisqu'elles n’en sont séparées que par la mince paroi des ca- 
pillaires ct un épithélium d'une très faille épaisseur. 

Il nous faut donc étudier le mécanisme par lequel l'air extérieur 
est amené au contact de la surface respiratoire, et comment il est 
renouvelé après que la diffusion gazeuse s'est accomplie entro lui et 
le sang. 

Ces phénomènes sont en tout comparables à ceux de la digestion; 
mais tandis que les aliments introduits dans le tube digestif doivent, 
avant d'être assimilables, subir un grand nombre de métamorphoses, 
les éléments respiratoires de l'air sont directement assimilables, Ce 
gaz ne subit qu'une légère action préparatoire, destinée à le mettre 
dans le même état de température et d'humidité que la surface pul- 
monaire avec laquelle il va se trouver en contact. L'origine même 
de l'arbre aérien est disposée de façon à faire subir à l'air cette 
légère modification. Les fosses nasales sont, en effet, tapissées par une 
muqueuse très humide, très riche en sang et par suite très chaude; 
elle recouvre une infinité de replis (cornets) circonserivant des ca- 
naux étroits (méats), par lesquels l'air est oblige de filtrer ; il se 
charge de vapeur d’eau à ce passage et se met à la température du 
corps. Ces seules considérations prouvent que c’est par le nez ct non 
par la bouche que doit se faire la respiration normale, et font com- 
prendre le danger qu'il y a de respirer par ce dernier orifice quand 
on se trouve dans un milicu très froid et très sec. 


JI. — PIÉNOMÈNES MÉCANIQUES DE LA RESPIRATION 


Les avantages que nous avons trouvés à représenter par un 
graphique schématique Ja disposition du réservoir circulatoire se 
reproduiront iei encore si nous cherchons une expression graphique 
de la forme de l'appareil respiratoire. On trouve ainsi, par le même 
raisonnement que pour los vaisseaux (V. p. 207), que l'ensemble des 
canaux aérifères, abstraction faite des cloisons, représente nn cône 
très évasét, ayant pour Dase la surface alvéolaire précédemment 
étudiée, et pour sommmct l'ouverture des fosses nasales (fig. 102). 


4 Il est vrai que, d'après les mensurations faites par Marc Sée, les calibres 
réunis des deux bronches sont égaux au calibre de la trachée, et que les 
calibres réunis des divisious bronchiques sont égaux au calibre de la bronche 
qui leur a donné naissance. Ce n'est donc qu'au niveau des ramifications 
terminales vers les nlvéoles pulmonnires, que le réservoir aérien s'élargit 
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Cette disposition nous fait déjà comprendre que lorsque l'air, par 
quelque mécanisme que ee soit, entrera on sortira de ce réservoir, 
la vitesse de son courant devra être Lrès différente dans les différentes 
zones du cône, d'autant plus rapide que la zone est plus étroite (plus 
élevée), d'autant plus lente que la zone est plus large (plus rap- 
prochée de la base), et que, par exemple, vers la base du cône, vers 
la surface des alvéoles, il doit y avoir une stagnation relative de 
de l'air. Aussi, malgré le nombre de nos mouvements respiratoires, 
jamais on ne trouve l'air pur au niveau de la surface respirante 
{alvéolaire), mais un air contenant 
jusqu'à 8 00 d'acide carbonique 
provenant des échanges gazeux mi- 
térieurs ! ; la partie toute supérieure 

du cône contient à peu près l'air 
atmosphérique ; dans les zones 
moyennes se trouve un air moins 
pur que eelui-ci, moins altéré que le 
premier, ear il contient seulement E E 

4100 d'acide carbonique * Il s'en iie 102. = Schéma du cône 

faut donc de beaucoup que la nappe pulmonaire *. 

sanguine respirante se trouve en 

contact avec do l'air atmosphérique ordinaire. 

Gréhant, remplaçant lair atmosphérique par de l'hydrogène, a 


brusquement en base de cône, les premières voies(trachée et zrosses bronches} 
représentant comme un Jong goulot qui prolonge lo sommet de ce cône court, 
IV, Marc Séc: Sur le ralibre relutif de la trachée el des bronches. Acad. de 
médecine, 23 avril 1878.) 

1 Ce chitfre de 8 p. 100 peut paraître trop fort, et cependant il est certai- 
nement au-dessous de la vérité. Par l'expérience directe, Gréhant a trouvé 
le chilfre de 7,5 p. 109, mais il n’a pas analysé le gaz qui est en contact 
immédiat avec la surface réspirante, pnisque, comme nous le verrons plus 
tard, ce gaz ne peut être expiré, le poumon ne se vidantjamais complètement ; 
il n'a analysé que les couches qui précèdent la couche en question, de sorte 
qu'il est permis de conclure que dans cette dernière la proportion d'acide 
carbonique doit atteindre et mime dépasser 8 et 9 p. 100. Voici, du reste, 
l'expérience de Gréhant: on inspire 5 centimètres cubes d'hydrogène et l'on fait 
immédiatement l'expiration en deux temps; le second temps de l'expiration 
se fait dins un petit ballon en caoutchouc muni d'un robinet, dont l'air a 
été chassé complètement par la compression et par un petit volume d'hydro- 
gène préalablement introduit dans le ballon. Ce volume de gaz recueilli dans 
ee ballon donne à l'analyse, et en remplaçant l'hydrogène par iair, dont il 
tient expérimentalement la place: 7,5 p. 109 d'ncido carbonique, 13,5 d'oxy- 
gène et 78.6 d'azote. 

2 Becher et Ilolmgren, pratiquant le tubage du poumon à l'aide d’une 


2 T. Trachée ; — I’, cavité du poumon; — E, E, surface respiratoire (épithétium pavi- 
menteux dea nlvéoles), *] 
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pu déterminer combien il flait de monvements respiratoires pour 
que le gaz fut mélangé d'une manière homogène avec le contenu 
antérieur du poumon. Ces expériences nous permettent de conclure 
qu'il fautau moins quatre ou cinq mouvements respiratoires successifs 
pour renouveler le content gazeux du cône pulmonaire, En faisant 
respirer à lue même personne une quantité donnée T hydrogène, ct 
eu analysant dans une série d'expériences le gaz de la première, 
puis de la deuxième, de la troisième expiration, ete., Gréhant a 
trouvé que ce n'était guère qu'après quatre inspirations et expira- 
tions exécutées dans la cloche pleine d'hydrogène que ce gaz est 
uniformément réparti dans le poumon. Ces expériences sont tròs 
rigoureuses, puisque le sang n'absorlie presque pas l'hydrogène 
(absorption est si faible qu'elle produit à peine une erreur de 1/28). 

L'introduction de l'air dans le cône respiratoire et son expulsion 
se fout par les mouvements de l'inspiration et de l'expiration, 

A. Inspiration, — Le mouvement inspiratoire a pour action 
d'allonger le cône (fig, 102) en éloignaut davantage la base du som- 
mel, et d'anginenter ses autres dinensions en écartant les parois 
latérales et déplissant la surface de la base, Jen résulte une difit- 
rence de pression entre l'air extérieur el celui du còne respiratoire. 
et aussi entre les ditférentes couches dair de eclui-ci, d'où un 
échange et un mélange plus intine des gaz intérieurs et extérieurs. 
Cette dilatation du còne pulmumaire se fait par l'intermédiaire de 
la cage thoracique, dout tous les diamètres augmentent, grâce à la 
contraction des muscles el au jeu des leviersosseux qui la constituent. 
En efet, la paroi thoracique se compose, sur les côtés et en avant, 
des côtes avec le stermu, et du dinphragne en bas. 

Les côtes sont des arcs osseu.s obliques de haut en bas, d'arrière 
eu avant et de dedans en dehors, de sorte que lorsqu'elles s'élèvent, 
en ayant pour poiut fixe leur extrémilé postérieure (articulation 
costo-vertéhrale), leur extrémité antérieure se porte en avant, et 
leur couvexité externe se porte en dehors, d'où agrandissement des 
diamètres antéro-poslérieur et Lransversal du poumon; la figure 103 
fait mieux comprendre ce mécanisme qu'aucune explication. On voit 
notamment que le sternum doit s'éloigner de la colonne vertébrale ; 
le sternum et Ja colonne vertébrale, réunis par les còles, forment 
comme les deux montants d'une échelle à échelons obliques, et lors- 
que ces échelons se rapprochent de l'horizontale, les deux montants 


sonde, ont extrait l'air des bronches (zones moyennes dncône pnlmonaire) et 
ont trouvé que cet air donne une proportion d'acide carbonique de 2,3 p. 100 
(V. I. Straus, Les travaux récents sur les yaz du sang el les échanges 
respiraloires. Archit géné». de inéderine, 1873.) 
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s'éloignent l'un de l'autre !: c'est un appareil semblable qui constitue 
le dilatateur forcé de l'urêtre employé par les chirurgiens, Enfin 
le plan incliné de dedans au dehors et de haut en bas que forme la 
côte, se relève en tournant autour 
d'un axe oblique qui va du ster- 
num à Ja colonne vertébrale, et 
qui représente Ia corde de Tare 
formé par la côte; la convexité de 
celle-ci se porte done en dehors. 
dou dilatation transverse du 
thorax. 

Les muscles qui impriment aux 
côtes ces mouvements sont bien 
connus; ce sont ceux des parois 
thoraciques, et la simple étudedela 
direction de leurs fibres suffit pour 
démontrer leur aclion. Ils nagis- 
sent cependant pas toujours tous et 
peuvent, à ce point de vue, être 
divisés en dus groupes: ceux qui 
agissent dans l'inspiralion ordi- 
naire, calme: el ceux qui agis- 
sent dans liuspiration forcée, Les 
iuspirateurs ordinaires sont: Jos 
surcostaus, qui, descendant sous 
forme de triangle allongé d'une 
apophyse transverse àla cotesituce 
au-dessous, sont élevateurs de cette côte ; les scalrnes, qui prennent 
de mème leurs insertions fixes sur les gaie transverses cervi- 
cales pour agir siwr les deux promiċres côtes; la petit dentelé pos - 
térieur et supérieur qui prend son point fixe sür los apophyses 
éphieuses de Ta dernière cervicale et des trois premières dorsales ct 


Fic. 403. Cage thoracique *. 


1 D'après les recherches de Chabry (Contr ibution ù l'élude du mouvement 
des côtes el du sternum. Journal de l'anat.el de la physiologie, juillet 1934), 
le mode de projection du sternum en avant pendant l'inspiration n'est pas 
nussi simple qu'on l'a ern généralement, Si l'on appelle bascule négative 
le mouvement dont le centre est situé au-dessous du sternum, et bascule 
positive celui où le centre du mouvement serait au-dessus du milieu du 
sternum, on reconnait que dans l'inspiration ces deux mouvements se com- 
binent, ou, pour mieux dire, se succèdent, Ainsi une inspiration forte commence 
toujours par une bascuie négative, puis lo sternum redevient peu à peu 


* Colonne vertébrale avee les côtes qui y sout altachécs (région dorsale) et qui vlonnont 
en avient s'unir au sfernum (d'une maniere directe pour les sept premières). 
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élève les deuxième, troisième, quatrième et cinquième còles; tous ces 
inuseles, comme on le voit, ont pour insertions fixes diverses parties 
de la colonne vertébrale ; dans la même catégorie, doit sans doute être 
placé le muscle cervical descendant (portion ceervico-dorsale du 
sacro-lombaire). Au contraire, les muscles qui interviennent dans 
l'inspiration forcée n'ont pas d'insertions fixes sur la colonne vert- 
brale. Ils vont du thorax à la tête ou à la racine du membre supt- 
rieur, et ce n'estque dans des cas exceptionnels, la tête on le membre 
supériour étant fixés, qu'ils agissent sur les côtes, leur fonction plus 
ordinaire étant de prendre leur point fixe sur le thorax pour mouvoir 
l'épaule ou la tête: tels sont : le sterno-cléido-mastoïcdien, qui peut 
élever le sternum,ct, par suite, l'ensemble des côtes; le grand dentelé, 
uniquement par ses digitations inférieures qui sont obliques de haut 
en bas ct d'arrière en avant, du bord spinal de l'omoplate, à la face 
externe des sixième, septiéme, huitième et neuvième côtes; le grand 
pectoral, seulement par ses faisceaux les plus inférieurs, à moins 
que le bras ne soit élevé et fixé dans celte attitude, qui permet au 
muscle d'agir en élevant le thorax en masse, puisque alors toutes ses 
insertions thoraciques sont plus basses que ses insertions humérales; 
le petit pectoral, qui élève les troisième, quatrième et cinquième 
côtes; enfin le grand dorsal, par les digitations qui prennent nais- 
sance sur la face externe des trois ou qualre dernières côtes. 


Le jeu de tous ces muscles est, disons-nous.facile à déterminer d'après 
la seule inspection anatomique ; mais il n'en est pas de méme pour les 
intercostaux qui ont constitué de tout temps un sujet de vives iscus- 
sions entre les physiologisles. On sait que ces muscles se divisent en 
intercostaux internes et inlercostaux exlernes, qui se croisent en 
sautoir. I n'est pas une manière de voir qui n'ait été émise sur le moide 
d'action de ces muscles, dans lesquels on a cru trouver des puissances 
uniquement inspiratrices ou expiratrices 1. À nos yenx, les intercostaux 


parallèle à sa direction primitive, et finit le mouvement par une bascule 
positive. C'est que l'élévation des côtes supérieures étant, dans une certaine 
mesure, indépendante de l'élévation des côtes inférieures, le mouvement inspi- 
raloire sus-indiqué a commencé par les côtes supérieures ; cette inspiration 
costo-supérieure s'est continuée par une inspiration costo-inférieure. En 
définitive, les mouvements des côtes et du sternum ne peuvent être reproduits 
exactement par un appareil articulé dans lequel les côtes seraient remplacées 
par des leviers rigides. Chez l'homme, l'extrémité inférieure du sternum se 
projette plus en avant que la supérieure dans le type respiratoire costo-infé- 
rieur; le coutraire a lieu dans le type costo-supérieur. 

1 Beau et Maissiat (Archives générales de médecine, 1812-1843) ont dressé 
une liste curieuse des opinions émises sur les fonctions des intercostaux. Ces 
opinions sont au nombre de plus de dix, défendues chacune par de nombreux 
physiologistes, depuis Hamberger et Haller, jusqu'à Bean, Maissial et Sihson: 
depuis cette époque (1843), de nouveaux physiologisies sont venus prendre 


y 
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ne jouent aucun de ces deux rôles, ils servent essentiellement à com- 
pléter la paroi thoracique en remplissant les espaces intercostaux. Mais 
alors on peut se demander si du tissu fibreux n'aurait pas tout aussi 
bien rempli ce rôle. La présence du tissu musculaire nous est expliquée 
si nous nous rappelons bien les propriétés générales du muscle, qui est 
le tissu le plus élastique de l'économie; or, il fallail ici un tissu d'une 
élasticité exceptionnelle, puisque dans les mouvements du thorax, les 
dimensions des espaces intercostaux changent sans cesse; il fallait un 
tissu qui se mainlint toujours tendu entre les côtes, de manière à ne 
pouvoir être déprimé de dehors en dedans par la pression extérieure 
pendaut l'inspiration, ou de dedans en dehors par la pression intrapul- 
monaire pendant l'expiration. Cette fonction est si importante, que pour 
l'accomplir le tissu musculaire des intercostaux a besoin que son élas- 
ticité suit parfaitement entretenue par la nutrition; si, par exemple 
dans une pleurite, l'inflammalion s'est étendue jusqu'à eux, ils sont 
alors impuissants à remplir la fonction assignée, et dans ces cas on 
trouve, à l'autopsie, des poumons cannelés en travers, parce qu'ils ont 
pu se mouler sur les espaces intercoslaux devenus déprimables. 

Enfin la nécessité de cette constante élasticité des espaces intercos- 


part à cette discussion toujours indécise el toujours peu fructueuse. Nous 
pouvons résumer ces opinions en les classant, avec Sappey, en six groupes: 
1° Les intercoslaux externes el internes sont les uns et les autres inspi- 
saleurs. Borelli, Senac, Boerhaave. Winslow, Haller, Cuvier, Duchenne {de 
Boulogne), Marcellin Duval. Ce dernier appuie son opinion sur des expó- 
riences pratiquées directement sur l'homine, sur des suppliciés, peu de temps 
après la mort, alors qua les muscles sont encore excitables. Duchenne (de 
Boulogne) s'appuie surtout sur l'observation clinique de cas de paralysie, où 
tous les muscles de la respiration étant paralysés, cette fonction continuait 
cependant à s'accomplir, ce qui ne pourrait être dù qu'à une inspiration active 
produite par les intercostaux. Dans tous les cas d'atrophie progressive 
rapportés par Duchenne, on peut remarquer qu'il n’est jamais fait mention 
des muscles surcostaux, au sujet desquels d'ailleurs le désaccord est aussi 
vomplet entre les physiologistes; Duchenne ne se prononce point à leur égard, 
et l'on peut supposer avec vraissemblauce que la persistance de la respiration 
était due à la persistance d'action da ces muscles. 2° 118 sont les uns el les autres 
expiruteurs : Vésale, Diemerbrock, Sabatier, C'est à cette manière de voir que 
se rattachent Beau et Maissiat ; pour eux, les intercostaux entreraient surtouten 
jeu lors de l'expiration complexe (cris, toux),et alors on verrait dans les vivi- 
sections leurs fibres se redresser et se durcir, tandis que dans l'inspiration elles 
se dépriment en so portant versle poumon ; à cela ils joignent un argument tiré 
de la physiologie comparée: « On sait que la respiration des oiseaux ditfère de 
celle des mammiféres,en ce que l'expiration est primitive, active,etque l'inspi- 
ration n’est que le résultat passif de l'élasticité des côtes, qui se déploient après 
avoir été resserrées par l'action des muscles expirateurs, Par conséquent, les 
intercostaux, qui existent chez les oiseaux comme chez les mammifères, ne 
peuvent être affectés qu'à l'expiration. Or, peut-on supposer que les mêmes 
muscles, qui sont expirateurs chez les oiseaux, seraient inspirateurs chez les 
mammifères? » 3° Les inlercostaux externes sont expirateurs et les in- 
ternes sont inspirateurs: Galien, Bartholin. 4 Les {ntercostaux externes 
sont inspiruteurs et les internes expiraleurs: Spigel, Vesling, Iamberger. 


Këss et Duvaz, Physiol. 2i 
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taux nous explique la présence de deux couches musculaires, les iuter- 
costaux externes et les internes. En elfet, un schéma bien sunple de la 
direction des muscles (dit schéma de Hamberger, fig, 104) nous montre 
que les points d'insertion des intercostaux externes s'éloignent quand 
les côtes s'abaissent (expiration), se rapprochent quand elles s'élèvent 
(inspiration), et que l'inverse a lieu 
pour les intercostaux internes, On 
en a d'ordinaire tiré des conclusions 
relatives à l'effet de leur contraction, 
considérant les externes comme élé- 
vateurs ou inspirateurs, les internes 
comme abaisseurs ou expirateurs 
(Hamberger). Mais ce schéma est 
encore plus facile à interpréter dans 
notre mauière de voir, si nous di- 
sons que l'élasticité des intercostaux 
externes est mise en jeu pendant 
l'expiration,et celle desinternes pen- 
dant l'inspiration, et il fallait, en 
effet, ces deux jeux alternatifs d’élas- 
ticité dans la paroi, puisqu'elle tend 
alternativement à se déprimer en 
sens inverse, de dehors en dedans 
dans l'inspiration, de dedans en de- 
hors dans l'expiration. Nous pouvons encore concevoir que lors des vio- 


C € 


Fig. 40%. — Schéma des muscles 
intercostaux *. 


Cette opinion est surtout fondée sur l'étude du schéma de Hamberger (V. 
lig. 104 et son explication dans le texte). Elle a été un peu modifiée par 
Sibson: « Les intercostaux externes sont partout inspirateurs, excepté à leur 
partie antérieure dans les cinq espaces intercostaux inférieurs ; les intercostaux 
internes sont inspirateurs à la partie antérieure des cinq premiers espaces, 
partout ailleurs expirateurs, » (Sibson, On the mechanism of respiration. — 
Philosophical transucetions, 1847.) On voit à quelles miuuties et à quelle 
confusion parait conduire cette dernière opinion, qui cependant nous amène 
avec Hermann, à une conception plus simple, si on la considère à un point 
de vue général: « Les externes sont donc des inspirateurs aux parties osseuses 
des vôtes,les internes aux parties cartilagineuses; mais, comme c'est là à pru 
près la principale action des deux directions de fibres, on peut compter ler 
intercostauc en général parmi les muscles d'inspiration, » (Hermanu) 
D Les intercostau.c externes el internes sont à la fois inspirateurs el espi- 
vateurs; Nayow, Magendie. 6" Les deux intercostuux sont passifs dunx 
tes mouvements d'inspiration et d'expiration et font Voffice d'une paroi 
f’mobile: Van Helmont, Arantius, Cruveilhier; ou bien ils se contractent, 
hon pour produire des mouvements d'inspiration ou d'expiration, mais pour 
résister, pendant ces deux moments, soit à la pression de Pair extérieur, soit 
à la pression de l'air intérieur (Kiülss). (V. Aug. Jobelin, Etude crilique sur 
tes muscles intercostaur. Thèse de Strasbourg, 1870, n° 257.) 


* Schema dit de Hamburger. 

UCG, D C, côtes élevées ; — C D, D D’, côtes ubuisséos ; — I, l’, inlercostaux interne»: 
lendus dans l'élévation {1}, relâchés dans l'abaissament (I) des côtes ; — E, E’, intercostaux 
externes : tendus dans l'abuissement (E’}. relâchés dans l'élévalion (E) des côtes. 
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lents efforts de respiration ces muscles se contractent, mais alors ce 
n'est pas davantage pour mouvoir les côtes, mais toujours pour main- 
tenir la paroi, que leur shnple élasticité devenait impuissante à tenir 
tendue entre les arcs osseux. D’après le schéma de Iamberger, et à 
notre point de vue, nous avons donc contraction des intercostaux 
externes pendant l'inspiration, et des internes pendant l'expiration. 

Les espaces intercostaux ne sont pas le seul point de la paroi thora- 
cique, où des éléments musculaires soient disposés de façon à lutter 
contre les changements de forme imprimés par les variations de Ja 
pression. Vers le sommet (le la cage thoracique, à la racine du cou. 
lors des inspirations énergiques, il tend à se produire des dépressions, 
des fossettes sus-sternale et sus-claviculaire. Ùr, en ces poinls nous 
trouvons précisément des éonches musculaires (peaucier), ou des bandes 
musculaires (omo-hyoïdien) tendant des aponévroses, et luttant ainsi 
contre la pression de dehors en dedans, notamment dans le baillement, 
dans le sanglot, etc. 


Nous voyons donc, en résumé, que les dinuétres transversal el 
antéro-postérieur de la poitrine sont augmentés par le jeu des ares 
costaux, mis en mouvement par la contraction d'un grand nombre 
de muscles, les uns normalement en jeu, les autres constituant des 
puissances accessoires utilisées seulement dans des cas exceptionnel- 
lement énergiques: de plus, certains muscles servent uniquement 
à maintenir la forme des parois, tels sont surtout les intercostaux. 
Dans la respiration normale, leurs propriétés élastiques suffisent à 
remplir ce but; dans les efforts respiratoires seulement, iln ont à 
se contracter pour suffire à leur tâche. 

L’agrandissement du diamètre vertical se produit par le jeu du 
diaphrayme. Ce muscle constitue la base du cône thoracique, de 
sorto qu'en s'abaissaut il modifie considérablement la capacité de ce 
cône, On peut comparer jusqu'à un certain point son action à celle 
d'un piston dans un corps de pompe. Mais il faut aussi tenir compte 
de ce que ce muscle a la forme d'une voûte, et que, par conséquent. 
où peul supposer qu'en se contractant, il redresse sa courbure, et 
qu'ainsi seulement il augmente le diamètre vertical de la cavité dont 
il forme la base, base qui serait convexe vers le haut pendant le 
repos du muscle, et presque plane pendant sa contraction, Il est 
cependant à remarquer que la courbure du diaphragme est moulee 
exactement sur celle des viscères abdominaux, et, par exemple, à 
droite, sur celle du foie; done, quand le muscle se contracte, il ne 
peut que faiblement modifier cette convexité, cette courbure, qu'il 
‘déplace plutôt de haut en bas, en refoulant les viscères devant lui 
dans le même sens; aussi voyons-nous les parois abdominales se 
soulever d'une manière synchrone à chaque dilatation inspiratrice 
du thorax. Le diaphragme forme donc en somme un piston de forme 
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convexe quise meut dans le corps de pompe constitué par la cage 
thoracique; mais en s'abaiasant, il n'agit pas seulement sur le dia- 
mètre vertical du thorax. Rappelons-nous que sa périphérie s'insère 
sur les côtes, que celles-ci sont mobiles, ct que, par suite, en mime 
temps que le centre voilé du diaphragme se porte en bus, sa 
périphérie doit sensiblement monter. En (d'autres termes, ce muscle, 
comme un grand nombre d’autres (connue, par exemple, les lombri- 
cany de la main), n’a pas de points d'insertion réellement fixes, ct 
ses fibres, en se contractant, prennent en même temps un point rela- 
tivement fixe sur les côtes pour abaisser le centre phrénique et les 
viscères, ct en même temps nn point relativement fixe sur les vis- 
cères (centre phrénique) pour élever les côtes et le sternu. 

Par cette action, le diaphragme porte donc les côtes en avant ct 
en dehors, et il dilate en même temps le thorax dans ses diamètres 
antéro-postérieur et transversal. On peut donc dire qu'il agit a la 
lois sur les trois diamètres de la poitrine. Aussi faut-il attribuer au 
diaphragme la plus grande part dans les mouvements de l'inspiration, 
surtout chez les jeunes sujets et chez l’honune £: les femmes, à partir 
de l'âge de puberté, font jusqu'à un certain point exception à cette 
règle, ct chez elle le type respiratoire, au lieu d'être abdomina! 
(diaphragmatique) ou costo-inférieur, se caractérise piutôt par une 
forme costo-supérieure; sans doute, cette absence du jeu diaphrag- 
matique est en rapport avec les fonctions génitales, vers l’époque 
de la gestation, le diaphragme ne pouvant sans inconvénient presser 
sur l'utérus gravide. 

En résumé, dans l'inspiration, la dilatation thoracique a lieu dans 
tous les sens, et l’action du diaphragme est prédominante pour pro- 
duire cet effet; une inspiration complète, nécessitée par un effort à 
accomplir, utilisera toutes les puissances inspiratrices, et mettra en 
jeu toute la mobilité dont les côtes sont susceptibles: le sternum 
aussi pourra être élevé par les muscles qui s'insérent à son extré- 
mite supérieure. Mais dans les circonstances ordinaires, dans la 
respiration tranquille, spontanée, on peut observer que sur le même 
individu certaines côtes jouissent d’une amplitude de mouvement re- 
inarquable, alors que d’autres se meuvent à peine, et que d'un sujet 
à l'autre, dans les mêmes conditions, ce ne sont point toujours les 
mêmes côtes qui sont affectées des mouvements les plus étendus: 


1 Aussi la paralysie du diaphragme apporte-t-elle les plus grands troubles 
dans toutes les fonctions qui ont pour conditions le jeu complet de la cage 
thoracique. La phonation n'est pas perdue, mais la voix est très faible; la 
toux, l'éternuement provoquent une grande gêne dans la respiration. (V. 
Duchenne (de Boulogne), Le l'électrisation localisée, 3° édit. Paris, 1872, 
p. 908.) 


P 
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dans certains cas aussi, toute la cage thoracique paraît presque 
immobile, et aucune côte ne semble se mouvoir. Cette observation 
a donné lieu à la création de trois types respiratoires (Beau et Mais- 
siat) : type abdominal, type costo-inférieur, type costo-supérieur, 
La respiration est abdominale chez l'enfant de l’un et de l’autre sexe 
(Y. plus haut) : elle est costo-inférieure chez l’homme: elle est, 
chez la femme, le plus souvent, costo-supérieure. Mais il faut re- 
connaître que cette distinction ne peut être considérée comme 
absolue, Le diaphragme. même lorsqu'il agit seul, élève manifeste- 
ment les côtes inférieures: d'autre part, dans le type costo-supérieur, 
les côtes inférieures sont aussi élevées dans une certaine mesure : 
le sternum ne saurait se mouvoir sans les entrainer dans son ns- 
cension. 

Que devient le poumon pendant ces mouvements du thorax ? Nous 
avons vu que le cône pulmonaire communique avec Fair extérieur. 
D'autre part, entre la surface externe du poumon et la face interne 
de la cavité thoracique, se trouve une cavité parfaitement close, la 
cavité pleurale. Le poumon adhère douc, par suite de ce vide, à la 
cage thoracique, et doit en suivre chaque monvemeut absolument 
comme un caillou, sur lequel on applique exactement un morceau de 
cuir mouillé, suit ce morceau de cuir quand on le soulève. Ce jouet. 
bien connu des enfants, nous représente le mécanisme par lequel le 
cône thoracique, activement amplifié, force le cône pulmonaire à 
suivre toutes ses variations de volume, à se dilater, en un mot. Tel 
est le mécanisme de l'inspiration. Le poumon est entièrement 
passif; la cage thoracique se dilate aelivanent, et le poumon est 
foreé de suivre. 

Ce phénomène mécanique a pour efiet l'introduction d'une certaine 
quantité d'air dans le poumon. En effct, le principe qui préside aux 
mouvements des gaz dans la respiration est le même qui préside à 
ccux des liquides dans la circulation. C’est Je résultat de l'inégalité 
des pressions. Du moment que, par l'effet de l'ampliation du cône 
pulmonaire ou thoracique (nous pouvons dès maintenant regarder 
les deux mots comme synonymes), les gaz sont raréfiés dans le rċ- 
servoir pulmonaire, il devra se produire une irruption de l'air extt- 
rieur, puisque le poumon est en libre communication avec lui, et 
par suite un courant de dehors en dedans. Nous avons déjà indiqué 
combien la forme du cône pulmonaire devait rendre différentes les 
vitesses de ce courant dans les différentes zones du réservoir respi- 

ratoire (V. p. 357). 

B. Expiration. — Mais ce n’est là qu'une moitié de l'acte respi- 
ratoire. A l'introduction de Fair, à l'inspiration succède bientôt 
l'expiration, l'expulsion de l'air par un courant en sens inverse. 
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Ce dernier mouvement se produit par un mécanisme tout différent 
du précédont, et ne demande à l'état normal l'intervention d'aucune 
puissance musculaire. Pour s'en faire une juste idée, il faut avoir 
bien présentes à l'esprit la structure du parenchyme puhnonaire ct 
les propriétés de son tissu, La coque des alvéoles se compose de 
tissu élastique; il y a peut-être du tissu musculaire, mais en tout 
eas, ce tissu musculaire ne donne que rarement lieu à des phéno- 
mènes de contraction. Les expérimentateurs ne sont pas d'accord 
surce point. Williams a fait sur le chien une expérience qui consiste 
à faire passer un courant électrique à travers un poumon dont la 
bronche est munie d'un appareil manométrique. Sous l'influence du 
courant, on pourrait alors observer des variations dans la colonne 
de mercure; il y aurait done contraction des fibres musculaires 
lisses, soit du poumon proprement dit (alvéoles), soit des bronches, 
C'est en vain que nous avons essayé à plusieurs reprises de repre- 
duire cette expérionce, elle nous à toujours donné un résultat né- 
gatif?. Cependant on est lenté d'admettre la contraction des muscles 
pulmonaires chez l'homme, en avant égard à certains états mor- 
bides, comme, par exemple, certaines formes d'asthme, ou certaines 
ermnpes pulmonaires, qui paraissent résulter soit d'une paralysie, 


4 On donne souvent à ce: fihres musculaires le rom de muscles de Reis- 
seisen, c'est qu'en cllet elles ont été décrites pour la première fois par cet 
anteur. (Reisseisen, De fabrica pulmonum. Strasbourg, 1822.) 

2 Paul Bert (Leçons sur la physiologie comparée de la respiration, pro- 
fessées au muséum d'histoire naturelle, Paris, 1870), ayant repris les expé- 
riences sur la contractilité du tissu pulmonaire, est arrivé aux résultats 
suivants : le tissu pulmonaire est contractile chez les mammifères et chez les 
reptiles ; cette contractilité s'observe en galvanisant avec un courant induit, 
après avoir appliqué, autour de la trachée et à l'extrémité opposées des por- 
mons, deux larges plaques métalliques qui servent de conducteurs. L'ascension 
tanométrique que l'on observe alors n'est pas due à des contractions de 
l'sophage (comme l'avait prétendu Rugenburg), puisqu'elle se produit 
mème lorsque les poumons ont ëté extraits du thorax et qu'on a séparé le 
cwnr et l’œsophage. Ces contractions sont, du reste, sous la dépendance du 
pheumagastrique. 

Mais il est bien évident, d'autre part, que cette contractilité ne peut avoir 
un rôle physiologique important; si ces muscles (muscles de Reisseisen) 
fonctionnaient activement à chaque mouvement respiratoire, ils devraient se 
vontracter plus de 20,000 fois en vingt-quatre heures et cette rapidilé serait 
tout à fait en désaccord avec ce qu'on connaît de positif sur la physiologie 
générale de la fibre lisse. Du reste, il est évident que la contraction du 
poumon ne saurait avoir un rôle actif pendant l'expiration en particulier; 
“lle est pour cela bien trop faible. Peut être préside-t-ella à quelque espèce 
de mouvement péristaltique des bronches, utile pour brasser l'air? (Faul 
Dert.) On peut enfin affirmer qu'elle n'est pas indispensable à l'intégrité du 
parenchyme pulmonaire et des fonctions respiratoires, car les sections ner- 
veuses qui la font disparaître (section du pueumogastrique) n’amènent nucun 
trouble sous ce rapport dans le poumon (P. Bert). 
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soit d'un spasme ile ces muscles (des alvéoles et des pelites bronches). 
En tout cas, la contraction des élément musculaires ue paraît pas 
jouer un rôle bien important dans la mécanique normale de la res- 
piration. Ce n’est pas à dire que ce tissu musculaire n'ail pour cela 
aucune utilité. N'oublions pas que l'élasticité du musele constitue 
pour ce tissu une propriété aussi importante que la contractilité et 
aussi utilisée dans l'économie; nous avons déjà vu, du reste, que les 
muscles intercostaux, par exemple, étaient des agents plus utiles 
par leur élasticité que par leur contraction. Done, à nos yeux, le 
tissu musculaire qui peut entrer dans la structure du poumon repré- 
sente un élément élastique qu'il faut physiologiquement rapprocher 
du tissu élastique proprement dit. Les développements dans lesquels 
nous sommesentrés à ce sujet, à propos de la structure des artères, 
nous dispensent d'y insister davantage ici!. 

Si le poumon est un tissu éminemment élastique, il doit, comme 
les artères, avoir une forme naturelle à laquelle il tend sans cesse 
à revenir. C'est ve que nous allons voir, en effet, et ici encore, comme 
pour les artères, cette forme n'est jamais complétement réalisée 
pendant la vie. Si l'on ouvre la cage thoracique d’un animal mort, 
le poumon se présente soux la forme d’une masse spongieuse assez 
fortement rétractée vèrs la colonne vertébrale, mais ce n'est pas 
encore là la forme naturelle du poumon. Sur le cadavre, le tissu 
musculaire a perdu son élasticité; il n'y a plus que le tissu élastique 
qui existe physiologiquement. Ouvrons, en eflet, la cage thoracique 
d'un lapin vivant. Aussitôt le poumon fuit et se rètracte vers la 
colonne vertébrale à un degré bien plus considérable que nous ne 
l'avions constaté antérieurement sur le cadavre ; il s'est réduit à une 
petite masse ne contenant plus ou presque plus ni air ni sang; c’est 
un parenchyme compact, hépatisé, pourrait-on dire. Qu'un épanche- 
ment abondant, occupant l'une des cavités pleurales, permette au 
poumon correspondant ile revenir sur lui-même, et on le verra de 
même se rétracter comme dans l'expérience précédente. D'autre 
part, le poumon d'un fetus qui n'a pas respiré présente une grande 
analogie avec les précédents, 

La forme naturelle du poumon est donc celle d'une éponge, 
d'une vessie à cloisons multiples, étroitemeut rétractée contre la 
colonne vertébrale; mais dès la première inspiration du fœtus à la 
naissance, celte forme est violentée. Le thorax se dilate, ct, vu le 
vide pleural, force, comme nous l'avons vu plus haut, le poumon à 
se développer en une cavité que notre schéma nous a représentée 
coume un cône. Dès lors, vu la rigidité des côtes, le poumon ne 


1 V. p. 248, et la remarque, p. 219, 
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peut plus jamais (à moins de perforation ou d’épanchement dans 
les plèvres) réaliser sa forme naturelle, mais il tend toujours à le 
faire, absolument comme nous l'avons vu pour les artères. 

L'inspiration, telle que nous l'avons étudiée, peut être considérée 
comme une nouvelle violence faite au poumon, l’éloignant de plus 
en plus de sa forme naturelle!. 

Dès lors, il nous sera très facile de comprendre le mécanisme de 
l'expiration. Dès que les contractions des muscles inspirateurs 
s'arrêtent, l'élasticité pulmonaire, jusque-là violentée, tend å re- 
prendre ses droits; le poumon revient sur lui-même, et, vu le vide 
pleural, entraîne avec lui la paroi thoracique. Il semble done que le 
poumon est actif, inversement à ce qui se passe dans l'inspiration, et 
que la paroi thoracique est passive; mais on voit qu’en réalité les 
deux organes sont passifs. Ilen est de même pour le diaphragme, que 
l'on peut, dans ce cas, voir remonter comme automatiquement, 
en observant sa face inférieure, par l'abdomen ouvert et vidé ; c'est 
que le poumon tend à remonter très haut et entraîne puissamment 
le diaphragme, grâce au vide pleural, vide qui est tel qu'ici le dia- 
phragme doit suivre le poumon, comme le poumon suivait tantôt le 
diaphragme. Aussi sur le cadavre trouve-t-on le diaphragme très 
bombé vers le haut et très tendu; les anatomistes savent combien 
cette disposition est favorable à la dissection de ce muscle, mais ils 
savent aussi que le moindre coup de scalpel qui le traverse et qui 
permet à Pair de se précipiter entre les deux feuillets de la plèvre, 
produit immédiatement l'affaissement du muscle, qui tombe flasque, 
ridé ct flottant, et dont il est alors impossible de faire une belle dis- 
section. 

Ainsi, à l'état normal, l'inspiration ct l'expiration différent com- 
plètement de mécauisme; la premièro est active et due à des con- 
tractions musculaires ; la seconde, passive, et due à des phénomènes 
d’élasticité de la part des organes violentés par l'inspiration; car il 
il n’y a pas rien que l'élasticité du poumon qui produise cette réac- 
tiou, il faut encore tenir compte de celle des parois de la cage 
thoracique, parois qui ont été également violentées, comme, par 
exemple, les cartilages costaux, qui ont subi un mouvement de torsion 
assez notable selon leur axe pendant l'inspiration. Enfin les viscères 
et les parois abdominales, déplacés pendant l'inspiration, tendent à 
reprendre leurs dispositions normales, et notamment l'estomac et 
l'intestin, qui renferment des gaz élastiques, repoussent ainsi lo 
diaphragme vers le haut. 


1 V. L. Oger, Considérations physiologiques sur la forme naturelle de 
certains organes. Thèse de Strasbourg, 1870, n° 283, 
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L'expiration peut cependant devenir active dans des cas parti- 
culiers. De même que nous avons vu une inspiration ordinaire et 
une inspiration forcée, nous trouvons aussi une expiration ordi- 
nuire el une expiration forcée. C’est dans cette dernière seulement 
que le phénomène devient actif ct que l’on voit intervenir des puis- 
sances musculaires, telles que les muscles de l'abdomen, le petit 
dentelé inféricur, et en général tous les muscles capables d’abaissor 
les côtes. Cette ecpiration active se produit surtout dans la toux : 
alors les parois thoraciques ne se coutentent plus de suivre le mou- 
vement de retrait du poumon, elles le compriment pour augmenter 
la vitesse et l'énergie du courant d'air expiré. 

Nous ne saurions trop insister sur le vole tout particulier que 
joue la cavité pleurale, qui, tout en permettant aux poumons de 
glisser et de se déplacer le long de la face interne de la paroi tho- 
racique, lie ces deux surfaces solidairement l'une à l’autre, de sorte 


Fia., 405. — Rapport du poumon et de la cavité thoracique (Funke). 


qu'il ne peut y avoir dilatation du thorax, sans quil s’ensuive 
dilatation du poumon, ni rétrécissement de celui-ci sans rétrécisse- 
ment de celui-là. Les feuillets pleuraux, qui tapissent les deux 
organes en contact, agissent par adhésion, par le vide, en un mot 
par une espèce de succion à la manière des ventouses. 

La figure ci-jointe (fig. 105), d'après Funke, fait comprendre les 
conditions mécaniques dans lesquelles le poumon est placé relative- 
ment à la cavité thoracique. La cloche 1 (fig. 105) représente la cage 
thoracique ; la membrane de caontchonc 4, le diaphragme; la 
membrane 6, les parties molles d’un espace intercostal; le tube 2, 


ea 
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figurant la trachée, traverse le bouchon du goulot de la cloche et se 
bifurque pour aboutir aux deux vessies minces qui représentent les 
poumons; un manomètre, 3, donne la mesure de la pression dans 
l'intérieur de la cloche. Si on tire en bas le bouton 5, on augmente 
la cavité de la cloche (dilatation du thorax en inspiration), on 
diminue la pression dans son intéricur, et on voit les deux vessies 
se dilater (fig. a); si on parvient à faire le vide absolu dans la 
cloche, les vessies se dilatent au point que leurs parois viennent 
s'accoler intimement à la face interne des parois de Ja cloche. 


Cet appareil schématique peut être appelé à rendre de grands ser- 
vices dant l'étude des phéuomènes de la respiration ; en le construisant 
d'une maniére aussi analogue que possible à la réalité, Woillezi à 
réalisé sonspiroscope, qu'il destinait à l'étude de l'auscultation pulmo- 
naire. Ce Spiroscope consiste en une pelite chambre cylindrique ou 
manchon du verre, où l'on suspend un poumon parfaitement sain, de 
facon à laisser les voies aériennes en communication avec l'extérieur, 
On fait le vide dans le manchon au moyen d'un soufflet cylindroïde, avec 
lequel on reproduit les mouvements d'inspiration et d'expiration. Comme 
à l'aide d'une palette mobile on peut rapprocher le poumon des parois 
du manchon, il est facile d'ausculter l'organe et de suivre ainsi avec 
les yeux et les oreilles les détails intimes de l'acte respiratoire. Des 


Fia. 106. — Pneumographe de Marey, modifié. 


éludes entreprises par Woillez avec cel instrument, il ressort déjò. tne 
rélutation de la théorie défendue par Beau, et dont nous parlerons daus 
un instant, théorie qui rattachait le murmure vésiculaire au retentis- 
sement des bruits pharyngiens et glottiques. 

Pneumographes et pneumographie. — Cn nomme pneumographes 
des appareils destinés à recueillir le tracé des variations de ilațation 


4 Woillez, Académie de médecine, 1875, 
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du thorax selon une on plusieurs:de ses lignes de circonférence. Le 
premier explorateur des mouvements respiratoires dont s'est servi 
Marey (Méthode graphique, 18378, p. 541) était un cylindre creux 
mis sur le trajet d'une ceinture, L'ampliation ou le resserrement de la 
poitrine, agissant sur ce cylindre à capacité variable, y appelaient ou 
en expulsaient de l'air; ces mouvements alternatifs actionnaient un 
levier, Un appareil analogue, formé par un cylindre métallique, fermé 


Kia, 107, — Diagramme des divers modes de respiration chez 
l'homme et ches la femme, 


par une membrane de caoutchouc à chaque extrémité, a été employé 
par Paul Bert dans Ses recheroles sur les mouvements de la res- 
piration, et la figure 106 montre la disposition que lui a donnée P. Bert. 
Dans l'inspiration, l'air du cylindre se raréfie, et cette raréfaction agit 
par aspiration sur un tambour à levier, au moyen du tube en caout- 
chouc dont le branchement est figuré en lignes poinlillées, Quand le 
thorax se dilate, la courbe tracée s'abaisse (elle s'élève, au contraire, 
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si le thorax seresserre, c'est-à-dire dans l'expiration) V.la fig. 110, p. 385). 
On peut disposer sur un même sujet plusieurs ceintures pneumogra- 
phiques, les unes sur le thorax, une autre sur l'abdomen, chaque 
pneumographe étant relié à un levier particulier écrivant sur le même 
cylindre tournant. Cette disposition permet de comparer dans leur 
synchronisme, leurs formes et leur intensité, les mouvements de dila- 
tation des diverses parties du thorax, et de les comparer également 
avec le soulèvement des parois abdominales produit par l'abaissement 
du muscle diaphragme. Au point de vue du synchromisme, Marey, 
après avoir recueilli avec deux pneumographes les courhes fournies 
par les mouvements du thorax et ceux de l'abdomen, a obtenu la plu- 
part du temps des tracés parallèles et en conclut la simultanéité d'action 
du diaphragme et des muscles moteurs des côtes, Au point de vue de 
l'ëntensité, c'est-à-dire de la prédominance des muscles thoraciques ou 
du diaphragme dans l'inspiration, nous avons déjà vu (p. 365) cequ'on 
entend par type respiratoire abdominal, costo-inférieur et costo-supérieur. 

La figure 107, d’après Hutchinson, montre l'étendue des mouvc- 
ments antéro-postérieurs du thorax dans les deux types extrêmes, 
c’est-à-dire dans la respiration thoracique supérieure de la femme et 
abdominale de l'homme: le profil de la face antérieure du tronc dans 
la respiration ordinaire est marqué par un large trait noir, qui indique 
par ses deux bords les limites de l'inspiration etde l'expiration. On y a 
surajouté un profil en ligne pointillée qui répond à l'inspiration forcée 
pendant laquelle l'homme lui-même prend nettement le type costo- 
supérieur; enfin le contour même de la silhouette en noir répond à 
l'expiration forcée. 


C. Rôle des voies aériennes dans la respiration. — L'air, que 
les mouvements respiratoires amènent et chassent du poumon. 
passe par la partie étroite de notre cône pulmonaire, c'est-à-dire 
par les narines, les fosses nasales, le pharynx et la trachée (avec le 
larynx). Tous ces canaux présentent des phénomènes mécaniques 
accessoires à ceux que nous venons d'étudier dans le poumon. 

Les narines se dilatent activement, mais seulement dans les grandes 
inspirations et lorsqu'il y a sentiment de dyspnée. Les fosses nasales 
ne présentent pas de phénomènes mécaniques particuliers; nous 
savons déjà qu'elles jouent un rôle capital comme lieu de prépara- 
tion de l'air respiré, qu'elles chargent de chaleur ct de vapeur d'eau. 

Au niveau du pharynx, le canal aérien croise le canal alimentaire, 
et nous avons vu, en étudiant ce dernier, comment, lors du passage 
des aliments, les orifices supérieur et inférieur se trouvent 
oblitérés (p. 294). 

Chez quelques animaux, les communications entre le canal aérien ot 
le canal alimentaire sont oblitérées d'une manière permanente, Chez 


les cétacés, le larynx est reçu dans une boutonnière complète du voile 
du palais, de sorte que la trachée communique directement avec les 


j— 
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fosses nasales, par lesquelles seules l'animal peut respirer, Chez les 
pachydermes, le voile du palais forme au larynx un demi-anneau, et il 
en résulte encore une respiration exclusivement nasale, Le cheval ne 
peut également respirer que par le nez, à cause de la disposition du 
voile du palais et de l'épiglotte, qui remonte jusqu'à l'orifice postérieur 
des fosses nasales. Il en résulte que quand on coupe, chez le cheval, 
le nerf facial qui innerve les muscles de la narine, celle-ci, devenue 
inerle, s'aplatit comme une soupape au moment de l'inspiration, de 
sorte que l'animal, ouvrant largement la bouche, suffoque malgré 
ses efforts pour respirer, Cet accident est particulier au cheval et ne 
se montre pas chez le chien ou chez d'autres animaux qui peuvent 
inspirer par la bouche (Cl. Bernard). Enfin, chez les fœtus humains, de 
inême que chez le fwtus de chien, on remarque que le larynx remonte 
un peu plus haut que chez l'adulte, et reproduit jusqu'à un certain 
point la disposition que nous venons de signaler chez des mammifères 


inférieurs. 


Le larynx. la trachée et ses divisions, les bronches, forment un 
canal ramifié, qui, comme toutes les parties constituantes de l'ap- 
pareil respiratoire, est remarquable par ses éléments élastiques. Ce 
sont d’abord ses cerceaux cartilagineur, interrompus en arrière ; 
Mais l'espace que ces anneaux incomplets laissent ainsi à la partie 
postérieure est comblé par des lames longitudinales de tissu élas - 
tique, formant des bandes entrecroisées et anastomosées au-des- 
sous de la muqueuse. Plus profondément, les extrémités libres de 
chaque anneau sont réunies par des fibres musculaires lisses; la 
présence de ces fibres se continue très loin jusque sur les dernières 
ramifications bronchiques, de sorte que les derniers noyaux carti- 
lagineux, vestiges des anneaux trachéens, ont déjà disparu, quanl 
les fibres musculaires existent encore, et même plus abondamment, 
et d'une manière plus uniforme tout autour du canalicule aérifère 
(V. p. 355); ces fibres (muscles de Reisseisen) ne se contractent pas 
sous l'influence de la volonté. Nous pouvons répéter pour elles ce 
que nous avons déjà dit des fibres musculaires un peu problé- 
matiques de la paroi alvéolaire, car peut-être u'y a-t-il dans le 
poumon d'autres éléments musculaires que ceux des petites bronches 
et des petits vaisseaux. Il est difficile, pour ue pas dire impossible, 
de démontrer que ces fibres se contractent pour prendre part à la 
toux ; nous avons déjà parlé de la possibilité de leur intervention 
dans l'asthme et les spasmes bronchiques. En tout cas, ce que nous 
devons voir surtout dans cet élément, comine dans les précédents, 
c'est un tissu éminemment élastique, et utile surtout par cette 
propriété. Ainsi les cartilages trachéens et bronchiques s'opposent 
à des changements de forme trop considérables, et par leur élasticité 
ramèneut le canal à sa forme primitive lorsqu'il a été violenté; 
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ils sont aidés dans cette action par les tissus élastique ct mus- 
culaire. 

La trachée est soumise, par l’action des muscles du cou (sons et 
sas-hyoïdiens), à des mouvements d'ascension et de descente qui 
correspondent aux mouvements de la respiration. Pendant l'inspi- 
ration, la trachée descend; par suite, son calibre devient plus 
large, ct le courant d'air d'inspiration s'y fait facilement ct sans 
frottements. Pendant l'expiration, elle monte, elle s'allonge, doue 
elle se rétrécit; il s'ensuit que l'air de l'expiration, sortant par 
tu canal plus étroit. doit cireuler plus vite et avec plus de frottement 
contre la paroi. 

Le larynx contribue anssi puissamment à produire cetle différence 
entre le courant de l'air de l'inspiration et celui de l'expiration. En 
étudiant cet organe comme appareil vocal, nous verrons qu'il se 
compose essentiellement d'une fente antéro - postérieure (glotte) 
capable de s'élargir ou de se rétrécir ; et en cvt, elle s'élargit dans 
l'inspiration et s2 rétrécit dans l'expiration. Ce rétrécissement 
pent aller plus ou moins loin ; dans le phénomène de l'effort, il est 
complet, et le thorax, comprimant l'air qui ne peut s'échapper, 
forme un solide point d'appui aux muscles qui doivent être le siège 
de la manifestation de l'effort. 

Cette différence dans la vitesse du courant de l'air de Finspiration 
ct de l'expiration, différence duc aux mouvements respiratoires du 
larynx ct de la trachée, a pour but l'expulsion des corps étrangers 
ou plutôt des mucosités qui peuvent se trouver dans l'arbre aérien. 
In effet, le courant d'air d'inspiration, par sa lenteur et son peu de 
frottements, n'aura nulle tendance à entrainer plus profondément ces 
mucosités adhérentes à la paroi; au contraire, le courant d'air 
d'expiration, présentant des conditions opposées, entrainera vivement 
ces petites masses vers l'orifice supérieur des voies aériennes. 

La toux n’est qu'une expiration encore plus brusque, précédée 
d'une inspiration encore plus lente, que l'expiration et l'inspiration 
uormnales ; aussi la toux a-t-elle essentiellement pour effet de rejeter 
au dehors les mucosités qui encombrent l'arbre aérien. 

Cette expulsion continue et inconsciente des mucosités est encore 
opérée par le jeu des cils vibratiles qui garnissent l'épithélium 
cylindrique de toute l'étendue du tube bronchial ct trachéen (excepté 
au niveau des cordes vocales); les mouvements de ces cils sont tels 
qu'ils portont vers l'extérieur tous les corpuscules déposés à leur 
surface, et les font arrivor jusque dans la cavité laryngienne 
(Y. p. 257). Ce west qu'à ce niveau que l'expulsion devient volon- 
taire, parce que ce n'est qu'au niveau du larynx que les corps 
étrangers ou mucosités sont senties; plus bas, leur présence ne 
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donne lieu qu'à des sensations très obtuses et iucapables d'amener des 
réficxes énergiques. Mais au niveau du larynx, elle est le point de 
départ de réflexes ou de phénomènes volontaires qui produisent 
l'expulsion, toujours par ce mécanisme des courants d'air inégaux, 
mais avec une énergie bien plus considérable ; c’est précisément alors 
que se produit la toux, ct plus haut (vers le pharynx et les fosses 
nasales) l'éternuement, et plus haut enfin (vers les narines) l’action 
de se moucher, actions qui consistent toutes en une inspiration 
lente par un orifice dilaté, et une expiration brusque par un orifice 
resserré, soit par la contraction de ses propres museles, soit par 
hi mécauisme plus on moins éloigné. 


JII. — RÉSULTATS PHYSIQUES ET MLCANIQUES 
DE LA RESPIRATION 
- 
A. Effets mécaniques produits au niveau du poumon. — Nous 


pouvons, sous ce titre, étudier divers phénomènes qui sont relatifs 
les uns à la surface extérieure des poumons, les autres à l'épaisseur 
de leur parenchyme (parois alvéolaires avec les capillaires), les 
derniers enfin à la surface intérieure ou cavité des poumons. 

lo Ta surface externe du poumon, suivant les changements de 
volume de cet organe, glisse sur la face interne du thorax, c'est-à- 
dire que les plèvres costale, diaphragmatique et pulmonaire exéeu- 
tent Pune sur l'autre des mouvements de va-et-vient. C’est vers la 
base du poumon que ces mouvements sont le plus sensibles. Sur ce 
point, la plèvre diaphragmatique qui correspond à la périphérie du 
diaphragme est en contact avec la plèvre costale correspondante, à 
la fin de l'expiration ; mais pendant l'inspiration, et surtout vers la 
fin de ect acte, le bord de la base du poumon s'interpose entre ces 
deux plèvres et vient descendre jusqu'aux insertions diaphragma- 
liques, On sait, en effet, comme J. Cloquet l'a fait remarquer, 
qu'un instrument piquant introduit dans l'un des derniers espaces 
iutercostaux n'atteindra le poumon que si celui-ci est surpris au 
moment même de l'inspiration. Les bords de la base des poumons 
sont donc très mobiles et subissent des déplacements considérables 
aux diverses phases de l'acte respiratoire; mais les autres parties 
du viscère ne sont pas aussi mobiles; les parties les plus fixes des 
poumons sont leur racine, leur sommet ct leur bord postérieur, 

29 Entre les surfaces interue ct externo du poumon, dans la 
charpente des alvéolos, se trouvent des vaisseaux formant une large 
nappe sanguine, au niveau de laquelle se fait l'hématose, Il est done 
intéressant de rechercher quel peut être l'état de la pression dans 
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l'épaisseur du parenchyme pulmonaire, c'est-à-dire quelle infiuence 
doivent exercer sur la circulation du poumon même les actes de 
l'inspiration et de l'expiration. Cette question a été étudiée avec un 
soin particulier par d'Arsonval, et c'est à son excellente mono- 
graphie que sont empruntés la plupart des détails qui vont suivre t, 
Les recherehes entreprises à ce sujet avaient d'abord donné des 
résultats singuliers et contradictoires; c'est qu'on ne se plaçait pas 
dans les mêmes conditions expérimentales, ct que, dans certaines 
circonstances, on réalisait des conditions inverses de celles qui 
existent normalement sur l'animal vivant. Ainsi on avait vu à 
travers la plèvre le poumon devenir plus rose au momént de 
l'inspiration ct pâlir lors de l'expiration. Getto simple observation 
aurait pu suffire pour montrer que dans l'inspiration le poumon 
doit être plus perméable au sang, et que, par suite, à ce moment la 
pression doit être diminuée dans les saksas du parenchyme 
pulmonaire, 


Mais Haller ayant fait des circulations artificielles dans le poumon, 
et croyant imiter la respiration normale en faisant des insufflations 
trachéales (ce qui produit l'arrivée de lair dans les alvéoles par un 
mécanisme précisément inverse de l'inspiration normale), vit le poumon 
s'anémier à chaque inspiration. 1l en conclut, et plus tard Poiseuille fil 
de même, que l'inspiration entrave la circulation dans le poumon. Enfin 
une expérience plus récente de Gréhant sur l'arrêt de la circulation pul- 
monaire par insufflation trachéale semblait confirmer celte interpre- 
tation, car on voyait le sang se retirer à mesure que l'organe augmen- 
tait de volume et enfin arriver à ne plus pouvoir passer, 

Mais si l'on tient compte du jeu véritable du poumon qui, luttant 
par élasticité contre la dilatation thoracique, est soumis par ce fait 
même à une aspiration constante; si l'on lient compte de ce que dé- 
montrent lesexpériences de P, Bert, à savoir que pendant toute la durée 
de l'inspiration la pression est moindre dans la cavité pulmonaire qu'à 
l'intérieur, on voit qu’alors le parenchyme pulmonaire se trouve placé 
entre deux vides, le vide pleural et le vide intra-pulmonaire, et que, par 
suite, les vaisseaux placés dans l'épaisseur des pirois alvéolaires doivent 
être non pas comprimés, mis bien dilatés, La surface externe de ces 
vaisseaux est donc plongée dans un espace raréfié qui les force à se 
dilater et les maintient béants. Pour plus de précision encore, on 
pourrait évaluer en chiffres la pression à l'intérieur et à l'extérieur des 
vaisseaux, puisque la premiére est égale à la pression atmosphérique 
augmentée de la pression du sang dans l'artère pulmonaire (pression car: 
diaque), tandis que la seconde, la pression supportée par la face externe, 
est égale à la pression atmosphérique diminuée de toute la hauteur de 
l'aspiration pleurale. Le sang et l'air se précipitent donc au-devant 


1 Darsonval (A.). Recherches théoriques et expérimentales sur le rôle de 
l'élasticité du poumon. Thèse, Paris, 1877. 
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l'un de l'autre et on peut dire, æ priori, contrairement à Ilaller, 
Poiseuille et Gréhant, que, dans la respiration physiologique, plus le 
poumon contient (aspire) d’air et plus aussi il contient (aspire) de sang. 

L'analyse de ces conditions mécaniques acquiert encore plus d'impor- 
tance, si, au lieu de l'appliquer au poumon en masse, on considėre ce 
qui doit se passer au niveau de chaque alvéole ou de chaque lobule 
primitif. En effet, comme le fait remarquer d'Arsonval, le lobule pri- 
mitif ue communique avec sa branchiale que par un orifice plus étroit 
que sa propre cavité ; au moment de l'inspiration, le vide doit donc 
tendre à se produire dans le lobule dilaté, car le canalicule d'entrée 
constitue une sorte de douille insufiisante pour le soufflet alvéolaire 
qui ne se remplit pas tout d'un coup, Pendant ce temps, le sang, appelé 
par le vide alvéolaire, se précipite (et son acide carhonique se dégage 
dans l'air raréfié,) Dans l'expiration, au contraire, et pour la même 
raison, l'étroitesse du canalicule, l'air du lobule est légèrement com- 
primé (et l'oxygène de l'air se fixe «ans le sang.) 


39 Dans l'intérieur du poumon, le phénomène essentiel qu'il est à 
peine nécessaire d'indiquer, c'est que lair extérienr se précipite 
dans les alvéoles pulmonaires pendant l'inspiration ou la raréfaction 
que la dilatation du poumon fait subir à l'air déjà contenu, et qu'in- 
versement, vu la compression de cet air quand le poumon revient 
sur Jui-même, il y a expulsion lors de l'expiration; mais un détail 
intéressant serait de savoir si l'équilibre entre l'air pulmonaire et 
l'air extérieur s'établit très vite, ou bien si, par exemple, pendant 
toute la durée de l'inspiration, la pression reste moindre dans le 
poumon qu'à l'extérieur. Une élégante expérience de P. Bert donne 
la solution de ce problème. À cet effet, un animal est placé sous une 
cloche hermétiquement fermée et communiquant par une tubulure 
avec un tambour inscripteur, qui doune les variations de pression 
dans la cloche. Si l'air extérieur et l'air intrapuhnonaire réalisaient 
instantanément leur équilibre, ect appareil ne marquerait aucune 
variation de pression, car peu importe que l'air soit au dedans ou au 
dehors de l'animal. Mais il n'en est rien : on voit, en elfet, l'appareil 
enregistreur accuser des augmentations de pression de l'air de la 
cloche pendant les mouvements d'inspiration, ce qui indique qu'alors 
cet air ne se précipite pas assez vite dans le poumon dilaté et que, 
par suite, il se trouve comprimé lui-même par le mouvement 
d'expansion du thorax ; il y a, en un mot, excès d'air dans la cloche 
ct défaut dans le poumon. Pendant l'expiration contraire, il y a man- 
que d'équilibre en sens invérse, et la dilatation de l'air de la cloche 
indique la compression de l'air intrapulmonaire, 


Nous avons déjà étudié les nombres qui nous représentent les 
conditions du sang vis-à-vis de Vair intrapulmonaire ; rappelons que 
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la surface respiratoire, égale en totalitéà 200 mètres carrés, est 
essentiellement représentée par une nappe sanguine de 150 mètres 
carrés; que cette nappe représente une masse de 2 litres de sang : 
que ce sang est continuellement renouvelé, de telle sorte que le 
poumon donne passage par vingt-quatre heures à 20.000 litres de 
liquide sanguin (fig. 108). Il nous faut préciser actuellement les 


Fra. 108, — Circulation à travers le poumon*, 


résultats de la respiration relativement à la quantité d'air mise en 
présence de ce sang, et la valeur numérique des puissances qui 
produisent ce renouvellement d'air. 

Le cône pulmonaire représente un réservoir dont la capacité 
totale s'élève en moyenne à 4 ou 5 litres, quand ce réservoir est 
rempli au maximum, c’est-à-dire quand on a fait la plus grande 
inspiration possible ; quaud on fait la plus grande expiration 
possible, il reste toujours dans les poumons { à 1 1/2litre qu'on ne 
peut en chasser d'aucune manière, puisque nous avons vu que le 
poumon ue peut jamais réaliser complètement sa forme naturelle. 


* a, h, Cœur droit (sang veineux); — y, /, cœur gaucha {sang artériel) ; e, artère pul- 
monalre et res branches (transportant le rang veineux vars la poumon); — e, veines pul- 
monaires (ramenant le sang artériel); — «, nappa sanguine du poumon: — A, aorte, 
(Dalton, Physiningie et Hygirne.) 


CAPACITÉ PULMONAIRE 379 


La dittérence entre ce second nombre et le promier constitue la 
quantité d'air que l'on peut successivement introduire dans le poumon 
et en chasser ensuite cn faisant les mouvements les plus énergiques 
de respiration; c’est ce qu'on appelle la capacité vitale (ou capacité. 
pulmonaire, ou mieux encore capacité respiratoire); elle est 
égale à 3 1/2 litres. Ce nombre est assez important; il indique la 
grandeur des conditions physiques de nos échanges respiratoires et, 
par suite, il constitue comme une mesure de notre vie; car respirer, 
west vivre. Aussi a-t-on construit, pour l’évaluer, un grand nombre 
d'appareils dont le plus connu est le spiromètre de Hutchinson 1. H 
consiste simplement en un gazomètre qui plonge dans une cuve à 
cau et qui est mis en rapport avec la bouche du sujet en expérience 
à l'aide d'un tube en caoutchouc. Un indicateur mobile et une échelle 
graduée et fixe permettent d'apprécier les mouvements du récipient 
à air. On fait faire d’abord une grande inspiration, puis on fait 


i Hutchinson, Mediro-chirurg. Transactions, 1816. Plus récemment on 
s'est servi, pour des évaluations comparatives, de l'anapnographe de MM, Ber- 
geon et Kastus {de Lyon). Get instrument es}, en somme, le sphygmographe 
de Marey, appliqué sur les caurants d'air qui pénètrent dans la poitrine ou 
qui s'en échappent à chaque respiration: il consiste, en effet, essentiellement 
en un ressort appliqué sur le courant inspiratoire et le courant expiratoire. 
Un levier enregistreur, muni d'une pointe écrivante, présente à son exlré- 
mité opposée une partie élargie, obturant un tube par lequel on respire. Gette 
partie élargie, feuille d'aluminium excessivement mince et d'une grande legè- 
reté, joue le rôle d'une valve qui, maintenue dans l'immobilité verticale par 
deux ressorts opposés et d'égale force, se déplace sous l'action de chaque 
courant respiratoire, entraînant avec elle le levier éerivant, qui traduit sur 
le papier, par des traits suvcessivement verticaux et horizontaux, las mau- 
vements de la valve, c'est-à-dire les impressions qu'elle subit, en même 
temps que le ressort, de la part des courants d'air plus ou moins intenses et 
plus on moins prolongés. L'exquise sensibilité de l'appareil, qui enregistre les 
plus faibles mouvements de l'air, comme l'éclosion d'une bulle dans un flacon, 
permet d'apprécier exactement la fréquence des mouvements respiratoires, 
la durée relative de chacun d'eux, leur intensité et surtout leur forme. 
(Bergeon et Kastus, Recherches sur la physiologie médicale de la respi- 
ration, à l'aide d'un nouvel instrument, l'anupnograbhe, Paris, 1869.) Ces 
auteurs ont ainsi recueilli des tracés d'une régularité saisissante, d'une phy- 
sionomie particulière suivant l'âge du sujet, l'exercice exagéré ou l'état mor- 
bide de ses poumons, etc, V. Maurice Jeannel. Arsenal du diagnostic médical, 
mode d'emploi etappréciation des procédés et des instruments d'exploration 
employés en semeiologie, Paris, 1877. 

Il est évident que le spiromètre pourrait servir à apprécier la diminution 
de la capacité pulmonaire dès le début de la phtisie, alors que les signes 
physiques (auscultation) laissent la médecin dans le doute; mais il faudrait 
pour cela qu'on l'eût mesurée exactement pendant l'état de santé. Toute 
lésion telle que l'emphysème, la pleurésie, etc., diminuant l'espace occupé 
par l'air ou la quantité d'air en circulation (comme dans l'emphysème), 
produirait, du reste, le même rétultat qne la phtisie, Aussi la spirométrie 
ne donne-t-elle pas des renseignements très utiles à la pratique médicale. 
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souffler dans le tube, et on a ainsi le volume maximum de l'air 
inspiré. En opérant ainsi sur environ deux mille personnes, 
Hutchinson a pu formuler 
cette loi que le volume d'air 
expiré maximum à l’état 
normal serait en proportion 
régulière, sinon mathéma- 
lique, avec la stature. Chez 
un Américain athlétique, 
cet auteur a trouvé que le 
volume expiré maximum 
était de 7 litres (ce qui n’em- 
pêcha pas cet homme de 
mourir phtisique quelques 
aunées après). Nous donnpus 
(fig. 109) le dessin du spiro- 
mètre de Schnepf, qui n'est 
que l'appareil d’Hutchinson 
modifié. L'air, expiré par 
le tube À, est reçu dans la 
cloche G, qui sert de gazo- 
mètre i, 

Les nombres indiqués plus 
haut sont des nombres extré- 
mes; dans la respiration calme 
et ordinaire, chaque inspira- 
tion n'introduit et chaque 
expiration ne chasse que 
1/2 litre d'air. On pourrait 
appeler ce nombre le chiffre 
dela respiration ordinaire. 

Pourapprécierexactemant 
la capacité des poumons et 
les quantités d'air introdui- 
tes, il faut dabord dénom- 
mer exactement les diverses 
parties qui constituent successivement ces quantités d'air. On nomme 


Fia. 109, — Spiromètre de Schnepf *. 


4 Schnepi, Capacité vitale du poumon, ses rapports physiologiques et 
pathologiques avec les maladies de la poitrine, 1858. 


+ V, Cylindre de laiton : — TT, tube respiratoire ; — A, embout du Inbe respiratoire. 
— C, Cloche ou gazomëtre; — P, contrepoids ; — S, chatne; — R, poulle; — L, échelle: 
— M, montant; — G, gaine qui soutient l'échelle; — N, surface du liquide contenu dans 
le réservoir; — E, fond du gazamètre; — O, partie inférieure ouverte du gazamétre. 


be 
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air résidunl (a) la quantité d'air qui ne peut être chassé du poumon 
inême pendant l'expiration la plus éncrgique; air de réserve (b), 
l'air qui peut être encore chassé après une expiration ordinaire 
{c'est - à - dire la différence entre une expiration modérée et une 
expiration forcée); air de la respiration (c), la quantité d'air que 
nous inspirons et expirons à chaque mouvement de la respiration 
ordinaire: enfin, air complémentaire (d), la quantité d'air que 
nous pouvons inspirer en plus par uue inspiration énergique (c'est- 
à-dire la différence entre l'inspiration normaleet l'inspiration forcée; 
Hermann). 

Cela étant posé, on conçoit que rien nest plus facile que d'évaluer 
expérimentalement cette dernière quantité (d) ; la valeur numérique 
de cet air complémentaire est essenticllement variable avec les 
individus, et ces variétés se montrent subordonnées moins à la taille 
des individus qu'au mode de conformation de la poitrine, Gette 
quantité est d'autant plus considérable que le diamètre de la cavité 
thoracique est plus étendu dans le sens transverse. Les trois dia- 
inètres du poumon, ou, ce qui revient au même, de la cavité tho- 
racique, différent beaucoup par leur importance; le transverse, sous 
ce rapport, l'emporte notablement sur les deux autres (Sappey). 

Il cst également facile de mesurer la quantité c ou l'air de la 
resptralion (ordinaire); il n'y a qu'à recucillir le gaz qu sort des 
poumous par un certain nombre d'expirations, à le mesurer, et à 
diviser la quantité ainsi obtenue par le nombre des expirations. 
Cependant il est difficile de ne pas changer involontairement pen- 
dant l'expérience le nombre cet l'étendue des mouvements respira- 
toires. Par des moyens de contrôle particuliers, basés sur l'analyse 
de l'air expiré, au commencement ct à la fin del’expérience, Gréhant 
est parvenu à s'entourer de toutes les conditions d’exactitude, et il 
a ainsi évalué la quantité c à 01,510, ce qui est à peu près lo 
chiffre déjà classique de 1/2 litre (Dalton, Valentin, Bérard). 

Les doux autres quantités, l'air de réserve (b) et l'air resi- 
dual (a), sout beaucoup plus difficiles à évaluer; on n'y peut 
parvenir que par un détour. On mesure d'abord la somme de ces 
deux quantités (a-b), et puis ensuite l'une d’elles (a). On obtient 
alors par une soustraction la valeur de la troisième inconnue (b), 

La somme a-}b a été évaluée par Gréhant avec une grande 
rigueur; sa méthode est basée sur le même principe que nous 
avons déjà vu employé pour évaluer la quantité de sang contenue 
dans le réservoir circulatoire (V. p. 168). Pour mesurer le sang 
contenu dans les vaisseaux, on examine le degré de dilution que lui 


1 V, Journal de l'anatomie, cte., de Charles Robin, 1864, p. 542. 
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fait subir l'injection d'une certaine quantité d’eau; pour mesurer le 
volume d'air qui reste dans les poumons après une expiration ordi- 
naire (&æ-!-b), on mélange exactement les gaz qui sont contenus 
alors dans l'arbre aérien avec un volume connu d'hydrogène, puis 
on fait l'analyse du mélange avec l'eudiomètre, Ainsi, à la fin d'uuc 
expivation à lair libre, l'expérimentateur se met à respirer dans 
une cloche contenant 500 centimètres cubes d'hydrogène pur. 
Après le cinquitime mouvement respiratoire, la mélange est complet 
(V. p.358), c'est-à-dire identique dansla cloche ct dans le poumon. 
On n'a donc alors qu'à analyser les gaz de la cloche pour obteuir par 
un simple calcul le vohune d'air qui était contenu dans le poumon 
au commencement de l'expérience, c'est-à-dire après une expiration 
ordinaire, ou, en d'autres termes, le volume a+b. Gréhant a ainsi 
obtenu, pour les personnes dont l'âge est sas entre dix-sept et 
trente ans, des valeurs qui varient entre 21,19 et 3t ,22., (Gréhant 
nomme cettte quantité capacité pulmonaire. Ce n'est pas là le sens 
classique attribué à l'expression capacité pulmonaire : Si l'on se 
rapporte à ce qui a été dit plus haut, la capacité pulmonaire ou 
vitale représente la somme b-He-Hd; tandis que la capacité déter- 
mince par Gréhaut représente la somme «1 b.) 

Reste à déterminer la quantité a; c'est encore à Grchant que 
nous en devons la connaissance exacte. « Pour la mesurer, j'intro- 
duis dans une cloche (à robinet) 12 litre d'air; puis, après une 
expiration faite dans l'air, j'inspire ce gaz ct je fais ensuite dans 
la cloche une expiration prolongée autant qu'il est possible; puis je 
mesure le volume des gaz expirés: je le trouve égal 11,8, La 
capacité pulmonaire, qui est égale à 21,34, a augmenté par l'in- 
spiration de 1/2 litre, puis diminué de 11,8. Ce qui est resté dans 
les poumons est done 21,34-+-0,5 — 11,8— 11,04. » Ainsi la quantité 
a (l'air résidual), qui comprend, bien entendu, le volume de la 
cavacité buccale. est égale à { litre environ ! 

Cette même expérience nous donne la valeur de 4, ou de Voir de 
réserve. On a donc-ainsi toutes lex données pour résoudre tous les 
problèmes physiologiques qui se rapportent aux quantités a, V, c,d. 

L'un des plus intéressants parmi ces problèmes, est celui de la 
ventilation du poumon, que Gréhant s'est posé et qu'il a résolu le 
premier. On appelle coefficient de ventilation la quantité Tiir 
nouveau qui, aprés chaque mouvenent de ventilation, reste dans 


1 Nous nommons, avec la plupart des physivlogistes, celle quantité air 
résidual. Nous devons prévenir le lecteur que Gréhant lui donne le nom d'air 
de réserve, nom qui appartient plus naturellement à la quantité b. (V, Revue 
iles cours scientijiques, août 1874.) 
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l'unite de volume de l'espace ventilé: le poumon est un espace de ce 
genre, et le mouvement respiratoire constitue un véritable mouve- 
ment de ventilation. Le coefficient de ventilation sera douc le quotient 
obtenuen divisant la quantité (x) d'air pur qui reste dans le poumon. 
après une expiration normale, par le volume conun du poumon 
après cette expiration (a +ò =, par exemple, 21,365). Gréhant n 
trouvé, toujours par la méthode de l'inspiration d'hydrogène, que la 
quantité æ = enmoyenne 01,328 (c'est-à-dire que quand ou execute 
une inspiration et une expiration ordinaires, on égales chacunes à 
1/2 litre, rx tiers environ de l'air inspiré est rendu à l'atinosphère, 
mélangé avec deux tiers d'air vicié, et ews tiers d'air pur entrent et 
renouvellent par leur mélange le contenu du CEE Done le coef- 
ficient de la ventilation pulmonaire sera de Y — 0,145 : il est un 
peu plus fort que 4/10. Ce coefficient varie, du ‘reste, avec le volume 
dos poumons et avee le volume de l'inspiration. Gréhant est arrivé à 
ce point de vue à des résullats trés intéressants, Ainsi il a observé 
qu'une inspiration de 1? litre renouvelle mieux l'air dans les pou- 
mons que deux inspiraiions de 300 centimètres cubes, qui feraient 
ensemble 600 centimètres cubes : « I resulte de là que dans cer- 
taines allections thoraciques, lorsque les malades font des mouve- 
Yements respiratoires nombreux, mais présentant peu d'amplitude. 
l'air peut être moins bien renouvelé que dans les conditions de la 
respiration normale; ainsi quarante inspirations de 300 centimètres 
cubes ne produisent pas un renouvellement aussi parfait que vingt 
inspirations de 500 centimètres. 

Telles sont les valeurs des quantités d'air introduites daus le 
poumon, Quant à la fréquence des mouvements qui produisent ce 
renouvellement, il est facile de constater que nous respirons de 
quatorze à seize fois par minute, ce qui porte à 20.000 le nombre 
des inspirations par vingt-quatre heures: et comme chaque inspi- 
ration introduit 12 litre, nous respirons en somme 10.000 litres 
d'air en une jour née. Le chiffre du sang mis an contact de cet air 
est avec celui-ci dans un rapport numerique tròs simple, puisqu'il 

s'élève à 20.000 litres, où mieux encore à 40.000 litres de globules 
(t litredesang = 1'2 soul globules ou eruor-{- 12 litre de liquor). 

Les différences de pression produites par le jeu mécanique du 
thorax et destinées À amener les mouvements de l'air, sont aussi 
fort peu considérables à l'état normal. Si, par exemple, nous repré- 
seutons par 100 la pression extérieure (la pression atmosphérique). 
à l'état de repos la pression intrapulmonaire sera également de 100. 
Mais, par l'effet de la dilatation de l'inspiration, la pression intérieure 
descend à 99,5 (mesurée au manumèêtre à mercure, la pression né- 
gative de l'inspiration est de 4 à 5 millimètres), de sorte que l'air 


381 RESLIRAŸIO 


extérieur pénètre dans le poumon (1/2 litre, avons-nous dit). Quand 
se produit l'expiration normale, la pression intrapulmonaire monte 
à 100,5 (cette pression positive est, au manomètre à mercure, de 
3 à 4 millimètres), et une quantite de gaz égale à celle qui avait été 
introduite se précipite au dehors. 

Mais, dans les mouvements respiratoires énergiques, ces nombres 
sont bien plus élevés. Aiusi l'inspiration peut réduire à 75 la pres- 
sion intérieure, et l'expiration la faire monter à 130 ou 135; en 
d'autres termes, la pression intérieure diffère de l'extéricure de 
1/4 d'atmosphère dans une inspiration très énergique, et de 1/3 dans 
une expiration très énergique. On voit, en somme, que la différence 
est plus considérable pour l'expiration que pour l'inspiration, quand 
on agit avec force; et en cffet, tout le monde sait qu’on peut pro- 
duire plus d'effet mécanique en expirant qu'en inspirant, en soufflant, 
par exemple, dans un tube, qu'en aspirant par un semblable con- 
duit. Cette différence s'explique facilement si l’on se rappelle que 
les contractions des muscles iuspirateurs ont à lutter contre l'élas- 
ticité d’un grand nombre d'organes qu'elles violentent (poumon, 
cartilages costaux, viscères abdominaux, etc.), tandis que les 
muscles expiralcurs, au moins aussi puissants que leurs antago- 
nistes, n'ont qu'à ajouter leur action à celle de ces parties élastiques 
agissant dans le même sens qu'eux. Cette puissance de l'expiration 
forcée vient se joindre aux conditions mécaniques résultant du ré- 
trécissement de la trachée et de la glotte, pour favoriser l'expul- 
sion des corps étrangers ou des mucosités (toux). 

Cette différence, à l'avantage de l'expiration, n'existe, nous ne 
saurions trop le répéter, que pour la respiration forcée, A l'état 
normal, l'expiration n’est qu’une réaction de l'élasticité des organes 
violentés par l'inspiration ; aussi l’une a-t-elle à peu près la même 
force que l'autre. Mais elles n’ont pas toutes deux le même type, la 
même forme, la même durée; c'est-à-dire que l'inspiration, pro- 
duite par des contractions musculaires, s'effectue d'une manière à 
peu près égale, et peut être représentée par une ligne régulière- 
ment ascendante ; l'expiration, au contraire, vu son mode de pro- 
duction, suit dans sa forme la loi des corps élastiques; or, si l'ou 
comprime un gaz dans le corps d'une seringue, par exemple, an 
moyen du piston, au moment où l'on cessera de presser sur celui- 
ci, on le verra remonter d'abord brusquement, puis achever lente- 
ment sa réaction ascensionnelle ; ilen est de même de l'expiration ; 
elle est d'abord brusque, puis elle s'achève par un mouvement lent 
et d’une durée relativement longue. Dans un schéma, on pourrait la 
représenter par une ligne d'abord brusquement et presque vertica- 
lement ascendante, très prolongée et très oblique ensuite. C'est, du 
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reste, ce que montre le tracé de la figure 110, obtenu par l'enregis- 
trement des mouvements du thorax à l'aide du pneumographe de 
Marcy (decrit ci-dessus p. 370). De sorte qu’en somme, l'expiration 
dure plus longtemps que l'inspiration. Maisun examen superficiel ne 
laisse constater que le premier temps de l'expiration, qui alors 
parait être très courte, plus courte que l'inspiration. 

Le passage de l'air dans les tubes aériens produit des frottements 
que l’on désigne sous les noms de bruit de l'inspiration et bruit 
de l'expiration. Le bruit de l'inspiration dure aussi longtemps que 
cet acte lui-même ; celui de l'expiration ne se percoit à l’état normal 


Fig, 110, — Tracé normal des mouvements respiratoires chez l'homme, 
d'après Mareÿ*, 


que pendant la première partie de cet acte ; parce que, pendant la 
seconde partie, le courant d'air est trop lent et trop faible pour se 
faire entendre. On voit donc que l'auscultation de la respiration 
normale donnerait une idée fausse de la durée relative des deux 
actes de la respiration. puisqu'elle assignerait une plus grande lon- 
sueur à l'inspiration qu'à l'expiration, ct que ce qui est vrai pour 
les bruits n'est pas vrai pour lex actes mêmes qui leur donnent 
naissance. 

Depuis la découverte de l'anseultation (Laënnec), bien des théories 
ont été émises pour expliquer le bruit que produit la respiration 
normale et ses altérations dans les eas pathologiques, Le murmure 
respiratoire cest du évidemment au frottement de l'air contre les 
parois des conduits aériens, mais il est plus difficile de localiser 
exactement le siège de ce murmure. On l'attribuait généralement 
au déplissement des vésicules pulmonaires, d'où le nom de mur- 
mure vésiculaire. Beau on plaçait cependant le siège au niveau de 


* La ligne descendante est le tracé de l'inspiration, l'ascendante celui de l'expiration. 
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l'ouverture de la glotte ; beaucoup de physiologistes se sont ralliés 
à cette manière de voir; mais aujourd'hui (Goruil, Woïllez, ete.), 
on s'accorde à en chercher la principale cause dans le poumon lui- 
même. En effet, on ne peut placer la cause des bruits respiratoires 
au niveau de la glotte, car le murmure persiste avec ses caractères 
ordinaires dans les cas où l'air ne passe plus à travers le larynx, 
comme après les opérations de trachéotomie. Concluons donc que 
les causes du murmure respiratoire sont mulliples, et que l'on peut 
désigner comme principales (Sabatier) : la crépitation sourde 
produite par le décollement des trabécules ou cloisons légèrement 
humides des alvéoles pulmonaires; les vibrations imprimées à l'air 
par les éperons bronchiques, et peut-être enfin le retentissement 
plus où moins prononcé des bruits supérieurs ou #lottiques $. 

B. Effets mécaniques produits pur lu respiration dans les 
organes voisins du poumon. — Les conséquences mécaniques des 
mouvements respiratoires et expiratoires ne se localisent pas seule- 
ment dans les voies aériennes, elles retentissent encore sur les 
canaux sanguins, et sur la circulation du sang, puisque la plus 
grande partie de l'appareil circulatoire se trouve enfermée dans la 
cavité thoracique, 

Nous avons schématiquement figuré l'ensemble de la circulation 
par un 8 de chilfre, dont le cercle supérieur représenterait la 
circulation pulmonaire, le cercle intérieur la circulation générale, 
et dont le point de jonction serait occupé par le cœur (V. fig. 55, 
p. 196; et fig. 63, p. 208); or, la cavité pulmonaire contient : 
19 toute la circulation du même nom, c'estsà-dire le cercle supt- 
rieur; 2° le pointde jonction des deux cercles; ct 39 enfin les ori- 
gines latérales de cercle inférieur, c'est-à-dire les sommets du còne 
artériel et du cône veineux. Les variations de pression intra-(hora- 
vique peuvent agir sur ces trois parties. 

Cependant cette action est à peu près nulle sur la circulation 
thoracique, car le cône veineux de cette circulation étant soumis 
en même temps que son cône artériel aux mêmes variations, los 
différences de pression intravasculaire qui déterminent la circulation 

doivent rester les mêmes, et. par suite, la circulation ne sera pas 
modifiée; elle n'est guère influencée que par le déplissement plus 
ou moins complet des alvcoles, d'où une perméabilité plus ou moins 
grande des capillaires, c'est-à-dire de la base du cône pulmonaire. 

L'influence de la respiration se fait beaucoup plus vivement sentir 
sur le cœur. En effet, si l'expiration se fait avec force, par exemple, 


1 V. les nouvelles recherches de V. Cornil, Anatomie pathologique et 
auscultation du poumon. (Mouvement medical, avril et mai 1973.) 
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dans leffort, il en résulte pour le cœur une pression énorme, ct 
comme eette cavité a des parois minces ct déprimables, il s'ensuit 
une déformation. Weber a expérimenté dans ce sens, en faisant, 
après une très large inspiration, les mouvements les plus énergiques 
d'expiration avec la glotte fermée, et au besoin en appuyant avec les 
bras contre les flancs. Au bout de quelques secondes, on remarque 
alors une variation dans le pouls; il se ralentit et finit par cesser 
complètement ; si on place l'oreille contre la poitrine, on ne perçoit 
plus alors aucun bruit, d'où on peut conclure qu'il y a arrêt complet 
du cœur, Si l'expérience se prolonge, il y a perte de connaissance, 
et l'expérhmentateur reprend son état primitif de cireulation et de 
vie malgré lui. 

Mais ei l'individu est passif, l'arrêt du cœur se prolonge, ct il 
pourrait peut-être en résulter la mort; c'est proba blement ainsi que 
meurent les gens pressés au milieu de foules en désordre, la com- 
pression étrangère à l'individu se continuant même après que la 
Syncope est survenue, 

L'influence de la respiration n’est pas moins considérable sur la 
civeulation générale, qui a le sommet de ses deux cônes (artériel et 
veineux) compris dans le thorax. Nous savons que dans le sommet 
du cône veineux la pression est presque nulle, ct que nous pouvons 
la représenter par 0 ou 1100 ; dans le sommet du cône artériel, la 
contraction ventriculaire produit, au contraire, une pression que l'on 
peut représenter par 25/100 d'atmosphère (Y. p. 209). 

Supposons que, par une forte expiration, il se produise dans la 
cavité thoracique une pression de 15/100; la pression au sommet 
du cône veineux sera done de 16/100, c’est-à-dire une pression 
énorme pour ce point de l'appareil circulatoire, dont le fonctionne- 
ment a pour condition essentielle l'absence de pression. Il devrait 
donc en résulter un reflux considérable dans les veines; ce reflux 
est d’abord empêché par les nombreuses valvules qui garnissent les 
veines non loin du cœur, et ce n’est que tout à fait au sommet du 

cône que la pression se fait sentir. Mais le sang arrivant toujours, et 
ue trouvant pas d'accès, il en résulte une stase avec distension des 
veines voisines du thorax. Cela se voit surtout dans l’eflort, et dans 
tous les actes qu'il accompagne, comme dans la parturition, la 
défécation, cte. ; cette stase du sang se manifeste par l'injection des 
veux, la rougeur de la face, l'abolition de la circulation cérébrale, 
enfin la suppression des fonctions du cerveau (vertiges et même 
apoplexie); des stases moins violentes, mais souvent répétées. 
amèneront des dilatations veineuses, des varices, une hypertrophie 
vasculaire de la glande thyroïde, etc. 
Dans le cône artériel, il se produit, sous cette même influence de 
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l'expiration, des effets aussi marqués. Nous avons au sommet de ce 
cône une pression de 25,100, produite par le ventricule. Supposons 
que la pression thoracique soit encore de 15/100, cela nous fera 
40/100 dansle cône artériel ; d'où une accélération considérable dans 
le cours du sang artériel, car ici il n’y a pas d'appareil qui puisse 
retarder l'effet de cette exagération de pression, et le liquide se 
trouve poussé alors dans les artères par deux pompes, le cœur et le 
thorax. Il est vrai que le retard qu'éprouve en même temps le sang 
dans les veines tend à contre-balancer l'accélération du cours dans 
les artères, mais il n'en résulte pas moins une pression énorme 
dans tout le torrent circulatoire, une grande tendance aux hémor- 
vagies, aux ruptures d'anévrisme, aux dilatations variqueuses i, etc. 

Les phénomènes sout tout autres quand la pression diminue dans 
le thorax par suite d’un fort mouvement d'inspiration. Alors la 
pression au sommet du cône veineux devient inférieure à 0, elle est 
négative, il y a aspiration du sang des veines, et accélération très 
grande dans la circulation du sang veineux; le sang n'arrivant pas 
en assez grande ahondance pour satisfaire à cette aspiration, il en 
résulte un relâchement des parois veineuses qui tendent à s'affaisser. 
Dans les veines voisines du thorax, et, par conséquent, soumises à 
cette aspiration, les rapports des. parois veincuses et des aponévroses 
sont tels que ces vaisseaux restent toujours béants; aussi l'aspira- 
tion se propage-t-elle au loin sur des veines moins voisines dn cœur. 
llen résulte aussi que si, dans une opération chirurgicale, on vient 
à ouvrir une des veines voisines du thorax, l'air extérieur, au 
moment de l'inspiration, pourra être aspiré dans l'intérieur du 
vaisseau, et l'on sait que cet accident amène d'ordinaire une mort 
subite. 

Sous l'influence de cette même aspiration inspiratoire, la pression, 
qui, dans l'aorte, est de 25/100, tombe à 15100 ou 10/100, d'où 
retard dans la circulation, moindre tension des vaisseaux, faiblesse 
du pouls, etc. Mais autant les conditions de l'expiration étaient 
favorables à l'hémorragie, autant celles-ci s’y opposent, et il suffit 
souvent, pour arrêter une perte de sang, de faire faire au malade 
quelques fortes inspirations. 

Ces résultats, que le simple raisonnement nous indique, ont été 
vérifiés expérimentalement par Marey au moyen de la méthode 
graphique. Etudiant l'influence de la respiration sur la circulation, 
ce pliysiologiste est arrivé aux conclusions suivantes. La respiration 
agit sur les battements du cœur; non seulement elle fait varier la 


4 V. E Guyon, Note sur l'arrêt de la circulation carntidienne pendant 
l'effort. (Archives de physiologie, Paris, 4866.) 
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ligne d'ensemble du tracé, mais elle donne aux pulsations qui se 
produisent pendant l'inspiration une amplitude et une forme diffé- 
rente de celles de l'expiration ; l'arrêt de la respiration produit nn 
ralentissement des battements du cœur et une diminution de leur 
intensité; ces modifications s'expliquent par la difficulté plus grande 
du passage du sang au travers du poumon quand celui-ci ne respire 
pas. Après un effort (tentative énergique d'expiration, la glotte étant 
fermée) les battements du cœur prennent des caractères particuliers. 
Le ventricule gauche fait sentir violemment son action, et le sang 


Fic. 141. — Type abdominal. 


de l'oreillette sc précipite violemment au moment où commence la 
diastole. Si l'on respire par un tube étroit, le rapport des batte- 
monts du cœur et des mouvements respiratoires est changé; en 
même temps que la respiration devient plus rare, les battements 
deviennent plus fréquents. 

On retrouve même dans le pouls des différences correspondant 
aux divers types respiratoires (type thoracique et type abdominal, 
V. p. 365). Letype thoracique nous offre une diminution de pression 
pendant l'inspiration, puis la ligne d'ensemble du tracé remonte 
dans l'expiration. Le type abdominal donne lieu à des effets directe- 
ment inverses (Marey). Nous donnons (fig. 111) le tracé du pouls 
pendant que la respiration s'effectue par des contractions énergiques 
du diaphragme. On voit que dans le type abdominal (comme dans 
le type thoracique), la pulsation diminue, puis disparaît, en même 
temps que la tension artérielle augmente !. 


Énfin on peut encore citer plutôt comme curiosité expérimentale que 
comme fait physiologique important, l'influence en sens inverse que 
l'on peut constater entre le cœur et le poumon. « On sait que les batte- 
ments du cœur changent les conditions de la pression intra-thoracique ; 
l'aMlux sauguin, qui se fait à chaque diastole, doit (en supposant le 
thorax immobile) comprimer l'air du poumon, et, si la glotte est ouverte, 
provoquer une légére expiration; de même, lorsque le cœur se vide 
brusquement, le sang qu'il lance hors du thorax doit étre remplace 
par une certaine quantité d'air venu par la trachée, Dans l'état normal 


4P, Lorain: Étude de médecine clinique. Le pouls, 1870. 
o2 
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cela est peu sensible, à cause des modifications incessantes que tn 
respiration apporte dans la capacité aérienne du thorax. Mais on peut 
aisément mettre en évidence ce phénomène. Il suffit pour cela de mettre 
en communication la trachée d'un chien avec l'appareil enregistreur, 
puis de trancher d'un coup le bulbe de l'animal ; la respiration s'arrête 
à l'instant, et le cœur continuant de battre pendant quelques minutes, 
ses battements s'enregistrent par l'intermédiaire de l'air de la 
trachée. » ( P. Bert.) 


JV. — PHÉNOMÈNES CHIMIQUES DE LA RESPIRATION 


Nous connaissons les masses d'air et de sang mises ou présence, 
ainsi que le mécanisme qui les renouvelle; il nous faut donc étudier 
les échanges qui se produisent à ce contact au niveau du poumon ; ils 
nous seront rendus évidents par la constatation des changements 
qu'ont suhis l'air etle sang à leur passage dans lo poumon. 


A. Modifications de l'air expiré, — Nous savons que nous 
iatroduisons par jour dans notre poumon {0 mètres cubes d'air 
(10.000 litres), Nous expulsons une quantité d'air à peu près égale 
à celle que nous inspirons, mais cependant un peu moins forte : 
ainsi nous retenons environ 1/40 ou 1/50 de Vair inspiré; mais au 
premier examen, le volume du gaz expiré n'est pas diminué, car il 
contient de la vapeur d’eau qui occupe un vohunce considérable, et, 
d'autre part, il est dilaté par le fait de l'élévation de sa température 
(la température de l'aisselle étant de 370, 400, celle de l'air expiré 


est en moyenne de 360, 35)t, Mais un changement bien plus important 
qu'a subi l'air, c'est une perte d'oxygène quia été remplacé en grande 
partie par de l'acide carbonique. En ctfet, dans les 10 mètres 
cubes d'air inspiré, il y a 1,5 d'oxygène (21 d'O. pour 79 d'Az.), ce 


4 Le procédé pour prendre cette température de l'air expiré est des plus 
simples; il consiste dans l'emploi d’un tube de verre dans lequel est maintenu 
un thermomètre, et qu'on place dans la bouche, en ayant soin d'une part 
d'inspirer par le nez (en fermant le tübe avec le bout de ja langue) et d'autre 
part d'expirer par la bouche, c'est-à-dire par ce tube, de sorte que l'air, pen- 
dant sa sortie, frôle longuement le réservoir du thermomètre, Quand on inspire 
par la bouche, la température de l'air expiré est un peu plus basse que 
quand on inspire par le nez, preuve de ce que nous avons signalé précédem- 
ment (p. 356) à savoir, qu'au point de vue de la caléfaction de l'air, ce sont les 
fosses nasales qui représentent la voie naturelle de l'inspiralior, Enfin il est 
évident a priori que moins l'air séjournera dans les voies respiratoires, moins 
il arrivera à se rapprocher de la température de corps; la température de 
l'air expiré sera donc d'autant moins élevée qu'on accélèrera davantage les 
mouvements respiratoires, et si en même temps la température ambiante est 
inférieure à 0°, il arrivera facilement que relle de l'air expiré reste ipfé- 
peure à 30’, 
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qui donne en poids 2 k. 12 d'oxygène environ (puisque 1 litro 
d'oxygène père l gr. 4), Or, dans l'air expiré des vingt-quatre 
heures, il n’en reste plus que À k. 750 gr.; c'est-à-dire que 
750 grammes d'O, ont été retenus par le poumon (2.500 — 1.750 
750). Nous voyons done qu'en somme, nous retenons 34 do 
kilogrammes d'oxygène eu vingt-quatre heures (750 grammes, ou, 
en volume, 530 litres). 
D'autre part, on sait que l'acide carbonique ne se trouve représenté 
que par millièmes dans l'air almosphérique, dans l'air inspiré 
(12500, c'est-à-dire 4 dix-millièmes). Or, dans l'air expiré, il est 
dans une proportion très considérable, Il suffit, pour le démontrer, 
d'expirer par un tube de verre dans une solution de chaux ou de 
barvte et on voit aussitôt se former un précipité qui n’est autre chose 
qu'un carbonate (de chaux ou de baryte), La quantité en est variablo 
guivant les circonstances, mais on peut dire qu'en moyenne, nous 
expirons en vingt-quatre heures 850 grammes d'acide carbonique 
(en volume 400 litres: à rapprocher des 500 litres d'O. absorbé pour 
se rendre compte de la diminution de volume que nous avons signalée 
entre l'air inspiré ct expiré). Tels sont les faits principaux relatifs 
à l'air; les autres moditications sont insignifiautes. Ainsi l'air con- 
tient 4/5 d'azote (21 d'O., 79 d'Az.); selon les uns, la quantité 
inspirée et la quantité expirée de ce gaz sout égales; selon d’autres, 
cos quantités pourraient varier, ol parfois il y eu aurait un peu plus 
de rondu, par suite une certaine quantité en serait excrétée par le 
poumon. En effet, on trouve assez souvent dans le poumon des traces 
d'ammoniaque et diverses exhalations provenant des substances 
azotées, ainsi quo des vapeurs de tontes les substances volalilex 
accidentellement contenues dans le sang, comme l'alcool, l'éther, des 
produits phosphorés, des gaz paludéens. 


B. Modifications du sang qui a traversé le poumon. — Quo 
se passo-t-il du côté du sang? Comme la simple induction pouvait 
le faire prévoir et comme l'expérience l'a démontré, l'acide car- 
bonique expiré provient du sang veineux qui se débarrasse de ce 
produit d'excrétion, ct se charge d'oxygène, de façon à passer à 
l'état de sang artériel. En cffet, nous avons déjà étudié les gaz du 
sang, Ct nousavons vu qu'au point de vue de la respiration le sang 
peut être considéré comme une véritable solution gazeuse, dans 
laquelle le globule sanguin est le véhicule de l'oxygène, et le sérum 
celui de l'acide carbonique, et nous avons vu que la différenec 
essentielle entre le sang artériel ct le sang veincux est précisément 
la prédominance de l'oxygène dans le premier, de l’acidecarhonique 
dans le second (p, 191), 
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Les analyses des gaz contenus dans le sang artériel et le sang 
veineux «donnent {. 

Pour 100 vol. de saug artériel (chien) : 

Oxygène — 20; acide carbonique — 34,8. 

Pour 100 vul. de sang veineux : 

Oxygène — 12; acide carbonique — 47. 

Il y a donc eu au niveau du poumon un échange gazeux eutre le 
sang et l'air introduit par l'inspiration: le sang a abandonné une 
partie de son acide carbonique et est devenu plus riche en oxygène. 

La couleur rutilante du sang artériel dépend sans doute d'une 
action chimique de l'oxygène sur la matière colorante, ou hématine : 
mais elle parait tenir aussi à un changement de forme; sous l'in- 
fluence excitante de l'oxygène, comme sous celle de plusieurs autres 
ageuts (le chlorure de sodium, par exemple), le globule sanguin 
devient plus plat, plus mince, et il réfracte autrement la lumière, 
que sous l'iniluence de l'acide carbonique qui a pour eltet de le faire 
gonfler, en le rapprochant de la forme sphérique. 

De plus, en passant par le poumon, le sang dégage, comme nous 
l'avons vu, une certaine quantité de vapeur d'eau (très variable, mais 
que l’on pont représenter en moyenne par 300 grammes en vingt- 
quatre heures), En effet, l'air de l'expiration sort du poumon presque 
saturé de vapeur d'eau, à une température très voisine de celle du 
corps, ainsi que l'a démontré Gréhant, Nous avons déjà vu que si 
l'on inspire 1/2 litre d'air atmosphérique, on rejette par l'expiration 
qui suit un tiers de ce volume d'air pur mélangé à deux tiers 
d'air vicié. Or, l'air vicié, qui a séjourné uu certain temps au contact 
des bronches, possède la température des poumons et se trouve 
saturé d'humidité; le tiers d'air pur qui est rejeté aussitôt n'a pas eu 
le temps de prendre exactement la température des parois de 
l'arbre aérien, de sorte que la totalité de Vair expiré ne peut avoir 
une température égale à celle du corps. Par des recherches expéri- 
mentales très exactes, Gréhant a montré que la température de 
lair extérieur étant de 22°, celle de Pair expiré cst égale à 350,3 
(avec un rythme de dix-sept expirations par minute; V., du reste 
ci-dessus p. 390). 

Ainsi le sang doit se rafruichir au contact de l'air pulmonaire, 
puisqu'il lui abandonne une certaine quantité de chaleur. 

Ce fait a été longtemps contesté; d'abord parce que l'expérience 
directe semblait lui être contraire : deux thermomètres placés, l'un dans 

le cœur gauche, l'autre dans le cœur droit, semblaient indiquer un 
excès de chaleur dans la première cavité, et, par suite, un échauffement 


1 Ludwig et ses élèves, ( Archiv, der Physiologie de lfiüger, 1872.) 
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du sans à son passage dans le poumon; mais une expérimentation plus 
exacte a donné des résultats opposés (CI. Bernard) et montré que dans 
les premières recherches on n'avait pas tenu compte de l'épaisseur iné- 
gale des parois des deux ventricules, d'où une perte de chaleur plus 
considérable pour le ventricule droit (parois minces) que pour le ven- 
tricule gauche (parois épaisses) 1. En second lieu, l'excès de température, 
en faveur du sang artérialisé, avait été considéré connne la conséquence 
ile l'hypothèse qu'il se fait dans le poumon une véritable combustion, 
et que c’est là même que l'oxygène absorbé pendant l'inspiration est 
utilisé pour brûler le caroone el produire l'acide carbonique exhalé 
dans l'expiration 

Mais il est prouvé aujourd'hui que l'aside carbonique ne se produit 
pas dans le sang au niveau de la surface pulmonaire, mais bien dans 
tout l'organisme, dans tout le torrent cirvulatoire an niveau des réseaux 
vapillaires, En effet, l'acide carbonique se lrouve partout dans le sang 
veinenx, et ne fait qu'augmenter à mesure qu'on se rapproche du 
sommet du cône veineux. Le phénomène respiratoire pulmonaire consiste 
simplement en un échange gazeux, plus où moins identique à un phé- 
nomène de diffusion, mais non en nne combustion. C'est aux points où 
les tissus de l'économie sont en contact intime avec le sang, c'est dans 
l'épaisseur même de ces tissus. que se produisent les combuslions, et le 
sang artériel n'est pour ces tissus que le véhicule de l'oxygène, comme 
le sang veineux est le véhicule qui emporte au loin l’acide carbonique. 


C. Théorie de la respiration. — Ainsi la respiration, considérée 
au point de vue, non des échanges gazeux, mais des phénomènes 
chimiques de combustion, de décomposition et de dédonblement, la 
respiration dans son essence intime, en un mot, se passe non au 
niveau du poumon, mais dans l'intimité des tissus: c'est ainsi que le 


t [leidenhain et Körner avaient cherché à établir que la différence de tem- 
pérature du sang du cœur droit et du cœur gauche ne tient pas à un refroi- 
dissement éprouvé par le sang à son passage dans le poumon: pour eux, le 
sang ne se refroidit ni ne s'échauffe en traversant le poumon. La température 
plus élevéa du ventrieule droit tiendrait à ce que ce ventricule repose plus 
inunédintement sur le centre phrénique et par là se trouve en contact avec les 
organes contenus dans la cavité abdominale, foie, estomac, intestins, qui 
présentent tous une température plus élavée que celle des organes thora- 
ciques. Mais CI. Bernard a opposé à cette conclusion les cas d'ectopie du 
cœur, où le cœur, sortant librement de la poitrine, ne présentait aucun 
rapport de eontact avec le diaphragme ni avec les viscères abdominaux, et 
cependant contenait un sang plus chaud dans le ventricule droit que dans le 
gauche, D'autre part, chez le chien, le cœur, entouré de son péricarde libre 
de toute adhérence diaphragmatique, est pour ainsi dire flottant dans la poi- 
trine. En changeant la position du chien, on modifie les rapports du dia- 
phragme nvec le ventricule sans changer pour cela les relations de tempéra- 
ture entre lo sang du ventricule droitet celui du ventricule gauche, Enfin 
les expériences si précises de Cl. Bernard sur la topographie calorifique 
(V. ci-après Chaleur animale) ne peuvent laisser subsister aucun doute à 
ce sujet. (V. CL. Bernard, Physiologie opératoire, Paris, 4879.) 
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foie, où s'accomylissent des phénomènes chimiques très importants, 
quoique encore mal définis, utilise jusqu'aux derniers restes d'oxy- 
gène que contient le sang de la veine porte, et que le sang qui sort 
du foie est celui qui présente en même temps et la température la 
plus élevée et les caractères les plus accentués du sang veineux 
typique. Ce qui prouve que dans le sens chimique, ce sont bien les 
tissus qui respirent eux-mêmes, c’est que l'on peut observer 
directement leur respiration, en les plaçant dans un milieu gazeux 
oxygénét. Ainsi un muscle, isolé d'un organisme ct suspendu dans 
une atmosphère d'oxygène, y consomme de ce gaz et y exhale de 
lucide carbonique ; cette combustion est encore plus intense si l'on 
exvite la contraction du muscule, ce que l'on comprendra facilement 
si l'on se reporte à l'étude physiologique du muscle. Dans sa situa- 
tion normale, dans l'organisine, les phénomènes ne se passent pas 
autrement pour le muscle et pour les autres tissus; seulement c'est 
le sang qui joue ici le rôle de milicu auquel l'élément vivant 
emprunte l'oxygène (sang artériel) et auquel il rend de l'acide 
carbonique (sang veineux). Aussi le sang de la veine d'un muscle 
est-il bien plus noir, bien plus veineux, en un mot, quand ce musele 
se contracte que lorsqu'il reste dans un repos complet. 

La respiration, chez l’homme ct les animaux supérieurs, considérée 
à un point de vue d'ensemble, se compose donc de trois grands 
actes, de trois phénomènes intimement enchaînés et solidaires les 
uns des autres! 1° respiration des tissus ; 2° fonctions du sang comme 
véhicule des agents et des produits gazeux de la respiration der 
tissus; 3° échanges gazeux du sang au niveau «le la surface pulmo- 
naire, Les recherches modernes ont jeté un grand jour sur les 
phénomènes intimes qui composent chacun de ces trois grands actes, 
et leur étude dans la série des êtres organisés montre nettement 
leur importance relative. 

10 Respiration des tissus, — Nous avons déjà parlé à plusieurs 
reprises do la respiration des tissus (V. p, 123); de même que 
les éléments anatomiques peuvent respirer isolement, de même 
nous voyons des organismes inférieurs, des animaux mono-cellulaires, 
respirer directement dans les milieux où ils sont plongés, comme 
les tissus respirent dans le sang, Mais, chose remarquable, il est des 
animaux à structure déjà très complexe, dont les éléments histo- 
logiques respireut directement dans l'air, tels sont les insectes ct les 
articulés en général. Chez ces animaux, l'air extérieur est amené 
par une multitude de petits canaux très finement ramifiés (trachées) 


1 V, P. Bert, Lecons sur la physiologie comparée de lu respiration, 1830, 
Lecons III et 1V: Respiration des lisrus, 
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jusqu'au contact de chaque élément histologique, de sorte qu'il n'y 
a aucun intermédiaire entre les tissus et le milieu gazeux respirable, 
ct chez ces animaux, le sang n'a pas besoiu de circuler bien acti- 
vement; ce n'est plus un milicu affecté à la respiration. c'est 
simplement un liquide nutritif qui baigne les tissus. 

Quant au phénomène intime qui constitue la respiration des tissus. 
c'est une oxydation, une combustion, en un mot. Il nous faut 
d'abord indiquer sous ce rapport la différence fonctionnelle qui 
existe entre la respiration des tissus animaux et des tissus végétaux. 

La respiration des tissus végétaux consiste en une réduction (du 
moins pendant le jour et sous l'influence de la lumière solaire): 
les végétaux absorbent de l'acide carbonique qu'ils réduisent, pour 
former avec de l'eau des hydrocarbures ; en réduisant de plus l'eau 
absorbée, ils forment des substar:c'3 grasses; ils absorbent de plus 
des composés oxygénés du soufre, qu'ils réduisent pour: former, par 
exemple, les sulfures d'allyle (dans l'ail) : ils absorbent des composés 
uxygénés de l'azote (AZ0°) qu'ils réduisent pour former des albu- 
iuinoïdes. Tous ces phénomènes de réduction donnent lieu à un dé- 
gagement d'oxygène, ct aceumulent dans les tissus végétaux ce qu'on 
appelle des forces de tension, c'est-à-dire que ces Lissus enema- 
yasinent la chaleur solaire q\'ils emploient à produire les réduc- 
tious précédemment énumérées, chaleur qui pourra se dégager sous 
la forme de forces vives lors de la combustion des tissus végétaux. 

C'est précisément là le rôle des animaux !, Les tissus de ceux-ci 
brülent les éléments fournis par le règne végétal, ils les oxydent ct 
les décomposent en acide carbonique et en cau, et produisent ainsi de 
la chaleur et des forces (deux mots synonymes ou équivalents). Nos 
phénomènes intimes de nutrition oxydent le carbone, l'hydrogène, le 
soufre ; l'azote paraît résister davantage à ces ox vdations organiques. 
et Purée, qui représente le produit ulthne de la combustion des 
albuminoïdes, parait renfermer de l'azote, sinon libre, du moins non 
combiné à l'oxygène, car l'on dose l'urée en la décomposant (par le 
réactif de Millon, Gréhant; V. Physioloyie du rein) en acide car- 
bonique ct en azote. 


1 Il ne faut pas croire cependant qu'il y ait eulre le règne végétal et la 
règne animal un antagonisme si absolu en principe. L'on observe des reduc- 
tions dans les organismes animaux, et des oxydalions dans les organismes 
végétaux: les.uns et les autres respirent, vivent en oxydant (les plantes 
dégagent CO? dans l'obscurité). Mais, au point de vue fonctionnel, les ani- 
maux dégagent de la force par oxydation, tandis que les végétaux emma. 
gasinent de la force par réduction. lour la distinction exacte des actes de 
la vie, du développement et de ceux de la fonction, ainsi que pour la question 
du dualisme vital (animaux opposés aux végétaux), V. Cl, Bernard (De la 
définition de In vie, p. 118, de Science expérimentale, Paris, 1878). 
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20 Role du sany dans la respiration. — Chez les animaux 
placés au-dessus des articulés, le sang sert d'intermédiaire entre les 
tissuset les milieux respirables. Mais on ne peut pas dire que le sang va 
respirer pour les tissus; il ne consonime pas d'oxygène, il ne produit 
pas l'acide carbonique; il se charge seulement de ces deux gaz, 
pour apporter le premier aux tissus, pour emporter le second vers 
les surfaces où il pourra être dégagé t. Chez le fœtus, ce rôle inter- 
médiaire est double; le sang du fœtus ne vient pas directement 
faireles échanges avec l'air extérieur. Quant au mode par lequel 
les éléments du sang servent de véhicule à l'oxygène et à l'acide 
car bonique, il a été suffisamment indiqué par toutes nos études 
précédentes, par celles des globules rouges du sang ct de leur 
hémato-cristalline, par celle du sérum et de ses sels (V. p. 180 


ct 191). 

Le sang étant le véhicule de l'oxygène, plus un animal possédera 
de sang, plus il contiendra d'oxygène en provision dans son réser- 
voir circulatoire, ct, par suite, plus il pourra résister à la privation 


1 On peut se demander si le sang, dépositaire de l'oxygène, est, pour ainsi 
dire, un dépositaire fldéle, c'est-à-dire s'il ne consomme pas pour son propre 
compte une partie de cet oxygène, en produisant de l'acide carbonique. A 
priori, puisque le sang renferme des éléments anatomiques vivants, des 
globules blanes et rouges, il n'est aucune raison de refuser à ces globules 
l'oxygène qu'ils vont porter aux autres éléments de tissus: et, en ellet, ils 
en consomment une partie. On a remarqué, en effet, que si l'analyse du sang 
artériel extrait des vaisseaux n'est pas rapidement faile, les chiffres obtenus 
alors et indiquant la teneur du sang en oxygène sont un peu trop faibles, et 
on a également constaté que cela tient à ce qu'une petite partie de ce gaz 
est consommée par le sang et lui fait subir une sorte de combustion inté- 
rieure pendant la durée mème de l'expérience. Cette déperdition d'oxygène 
est d'ailleurs peu considérable et, d'après Schutzemberger, ne s'élève qu'à 
3 ou 4 centimètres cubes par heure pour 10!) grammes de sang, lille devient 
plus rapide lorsqu’on abandonne lo sang pendant quelque temps à lui-même, 
Jl noircit alors et laisse dégager, lors de l'extraction du gaz, une quantité 
d'oxygène de plus en plus faible, l'oxyhémoglobine passant bientôt à l'état 
d'hémoglobine réduite, Si le sang demeure stagnant dans un vaisseau, cette 
consommation d'oxygène est plus considérable, mais tient alors À une cause 
nouvelle: ainsi quand on pose, comme l’a fait Hoppe Seyler, deux ligatures 
sur une artère, le sang devient très rapidement ncir à l'intérieur. Mais il 
noircit infiniment moins vite si on remplace le segment d'artère lié par un 
tube de verre. Dans le premier cas, l'oxygène avait donc élé consommé par 
la paroi même du vaisseau. Pour ce qui est du sang en mouvement, si l'on a 
égard à la rapidité do la circulation, il est évident que dans le court espace de 
temps que met le sang hématose pour aller du poumon jusque dans l'intimité 
des tissus, la quantilé d'oxygène qu'il consomme doit être infiniment peu 
vonsidérable. Il s'est Lrouvé cependant deux auteurs, Eslor et Saint-Pierre, 
qui ont avaucé que la principale combustion respiratoire se ferait dans lo 
sang lui-même (V. notre art. Respiration ! Nouv. Dict. de médecine et de 
chirurg. pratiques, T. XXXI, p. 268). 
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d'air; inversement un animal ayant perlu beaucoup de sang, 
résistera trés peu de temps à la‘privation d'oxygène, parce qu'il 
mauque de globules sanguins dans lesquels une certaine quantité 
de ce gaz aurait pu s'accumuler. On a cherché depuis longtemps à 
expliquer la résistance de certains animaux à l'asphyxie ; Paul Bert 
a démontré que, pour les animaux plongeurs, cette résistance était 
due tout simplement à une plus grande quantité de sang. Ainsi, à 
poids égal, un canard renferme environ 1/3 ou même 1 2 de plus de 
saug qu'un poulet; aussi ce dernier animal immergé daus l'eau (ou 
étranglé) périt au bout de 2 ou 3 minutes, taudis que le premier 
résiste jusqu'à 7 ou 8 minutes. Cette résistance à la privation d'air 
s'explique par la grande quantité de sang qui constitue comme un 
magasin d'oxygène combiné (P. Bert, op. cit.) 

3v Rôie de la surface pulmonaire, — Le sang, intermédiaire 
entre les Lissus et le milicu respirable, peut aller accomplir les 
échanges gazeux au niveau de toute surface qui se trouve en contact 
avec ce milieu. C'est ainsi que les échanges de la respiration se font 
chez la grenouille aussi bica par la surface cutanée que par la 
muqueuse pulmonaire. Quand on étale le mésentère d'un batracien 
pour en examiner la circulation, on remarque bientôt que le con- 
tenu des veines mésentériques, noir au début de l'opération, ne 
tarde pas à devenir rutilant comme du sang artériel; c'est que,en 
cilot, la surface mésentérique ct la surface de l'intestin sont alors 
devenues expérimentalement un Jicu où se fait l'hématose, et la 
grenouille ainsi préparée respire (dans le sens pulmonaire du mot) 
et par le poumon, et par la peau, ct par le imésentére. Nous avons 
déjà cité, à propos de l'épithélium pulmonaire, la muqueuse intesti- 
nale du cobitis fossilis (loche d'étang), comme l'un des points où 
peut se produire l’hématose. Enfin, chez les animaux supérieurs et 
chez l'homme même, le peau ne paraît pas étrangère aux échanges 
de la respiration entrele sang et le milieu extérieur, surtout au point 
de vue de l'exhalation; nous y reviendrons on étudiant les fonctions 
de la surface cutanée. 

Mais, en général, ces échanges se localisent au niveau d'une sur- 
face particulière, qui, chez les animaux placés dans l'air, nous est 
représentée par le poumon. Les poumons sont l'organe de la res- 
piration en tant que lieu d'échanges entre le sang et l’air extérieur ; 
c'est à ce point de vuc que l'on étudie en général la respiration; 
mais On voit, en somme, que nos Connaissances actuelles nous 
permettent de regarder la fonction pulmonaire non comme le lieu 
uuique de la respiration, mais comme représentant seulement l'un 
des chainons, et l'un des chainons les moins essentiels, parmi les 
chainons decctte longue série d'actes qui commencent dans l'intimité 


Küss el Duvar, Physiol, 23 
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des élémonts histologiques pour venir se terminer au niveau des 
surfaces en contact avec le milieu extérieur. 


Lefrôle de la surface pulmonaire ne pouvait donc être exactement 
apprécié qu'avec les conquêtes modernes de la physiologie; aussi 
l'histoire de la respiration nous présente-t-elle à ce sujet les hypo- 
thèses les plus curieuses émises par les physiologistes et les médecins. 
Pour les uns, la respiration pulmonaire n'avait qu'un rôle mécanique 
destiné à permettre le passage du sang à travers les vaisseaux du 
poumon, grâce au déplissement de celui-ci ; pour d'autres, ce ròle était 
parement physique, et consistait à rafraichir le sang par le contact 
de l'air; cette action rafraîchissante se produit, en effet, nous l'avons 
dejà dit (p.392), mais elle ,est secondaire et presque insignifiante 
(Cl, Bernard). L'air froid, que chaque inspiration amène dans l'arbre 
respiratoire, ne pénètre jusqu'aux lobules pulmonaires qu'en faible pro- 
portion et après s'être déjà réchauffé. La plus grande partie de l'air 
respiré reste confinée dans les voies respiratoires, dans les fosses nasales, 
le pharynx et les grosses bronches. — C'est à Lavoisier que nous devons 
l2s premières connaissances exactes sur la respiration ; contirmant les 
idées que, un siècle auparavant, J. Mayow t avait émises à propos de son 
esprit igno-acrien, lavoisier identifia la respiration à une combustion, 
maisil resta indécis sur le sièye précis de cette combustion. Lagrange, 
Spallanzani, Williams Edwards montrérent que ces oxydations se font 
au niveau des tissus, et que le poumon n'est que le lieu où s'exhalent 
les produits gazeux de ces combustions intimes. 

Cependant ce n'est pas tout ‘encore que de savoir que le sang vient 
simplement dégager de l'acide carbonique et puiser de l'oxygène au 
niveau (in poumons ;il est encore dans cet échange des conditions qu'il 
faut préciser. 

de D'abord pour l'oxygène, nous savons qu'il ne s'agit pus là d'une 
simple dissolution de ce gaz dans le sang, mais bien de son absorption 
par le globule, et que, dans cette absorption, c'est un fait chinique, la 
combinaison oxÿhémoglobique qui joue le principal rôle. Ce qui le 
prouve, c'est l'énergie avec laquelle le sang d'un animal respiraht enlève 
l'oxygène à l'air ambiant. Dans les conditions ordinaires nous respirons 
dans un milieu (air atmosphérique) où l'oxygène possède une teusion 
de 1/5 d'atmosphère (puisqu'il y à 21 d'oxygène pour T9 d'azote); on 
pourrait penser que dans un milieu plus pauvre en oxygène, où dans 
un espace clos où l'oxygène devient de plus en plus rare à mesure qu'il 
est pris par l'animal, il arriverait très vite un moment où la tension 
de ce gaz serait trop faible pour que le sang continuât à s'en charger. 
Or, on peut dire qu'il n'en est rien, car si l'ou fait respirer un animal 
en espace clos, en ayant soin de soustraire l'acide carbonique exhalé, 
omw constate que les mammifères continuent à vivre jusqu'à ce que 
l'oxygène que contient cet espace soit réduit à 2, à 1 et même à 0.5 
p. 100 (P. Bert). L'absorption de l'oxygène par le sang du poumon se 
fait donc, alors même que la pression de ce gaz est presque nulle, Muller 


1 V. Gavarret, les Phénomènes physiques de la vie, Paris, 1869, 
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a même constaté que plus l'espace clos est étroit, plus l'absorption de 
l'oxygène peut y ètre poussée loingainsi en faisant respirer un animal 
«dans le plus petit espace clos possible, c'est-à-dire dans l'air empri- 
sonné lans ses poumons, alors qu'on l'a étranglé, il épuise la totalité 
le l'oxygène de cet air. C'est que l'hémoglobine, en vertu de son afti- 
nilé chimique, s'empare de l'uxygène à mesure que ce gaz se dissout 
dans le sérum, de sorte que celui-ci, constamment spolié, n'arrive 
jamais à satisfaire sou coefficient d'absorption pour l'oxygène, quelque 
faible que soit ce coeflicient, et quelque faible que soit la tension de 
l'oxygène dans l'air ambiant. 

2 Quant à l'exhalafion de l'acide carbonique, elle ne se produit pas 
‘d'une manière aussi simple qu'on pourrait le croire a priori, par uue 
simple diffusion gazeuse, où par un phéuomène de dégagement d'un 
gaz dissous en présence d'une atmosphère qui contient très peu de ce 
gaz. En effet, l'air des vésicules pulmonaires contient 8 0/0 de CO?, ce 
qui est uue condition peu favorable au dégagement de l'acide carho- 
nique du sang, et, d'autre part, une partie de ce dernier est non dissoute 
mais combinée avec les sels du sérum (carbonales et phosphates. 
Emile Fernet, V., p. 191) t. Il est donc probable qu'il se passe au niveau 
du poumon une aclion qui a pour effet de chasser vivement l'acide 
carbonique, Cette action est sans doute de nature chimique, et quelques 
expériences peuvent faire supposer que c'est une action analogue à celle 
des acides dégageant l'acide carbonique iles carbonales, Ce sont ces 
faits qui donnérent lieu à la théorie de Robin et Verdeil d'un acide 
pneumique; l'existence ile cel acide n'a pu être constatée, et, du reste, 
on a vu que toutes les fois que l'oxygène se mêle au sang veineux, 
même in vitro dans les expériences, l'acide carbonique se dévage 


i Bien plus, d'après les recherches de P. Bert, ilaty aurait pas d'acide car- 
Louique eu dissolution, c'est-à-dire à l'état libre, dans le sérum ; tout l'acide 
carbonique du saug veineux est combiné aux sels du sérum. le fait que 
l'acide carbonique sort facilement du sang dans les appareils à vide, dit P. Bert 
(Compt. rend. Acad, des scicnces,28 octobre 1878) ne prouve pas que ce gaz 
se trouve dans Je sang à l'état de solution et non à l'état de combinaison, 
puisque les bicarbonates et les phosphocarbonates se dissocient aisément par 
le vide. Pour juger la question, I’. Bert analyse d'abord un échantillon do 
sang au moyen de la pompe à extraction des gaz; puis il en agite pendant 
quelques heures un autre échantillon avee de laride carbonique pur, jusqu'à 
ve qu'il ne se fasso plus d'absorption; faisant alors une nouvelle extraction 
de gaz, l’expérimentateur défalque du nombre alors trouvé la quantité d'acide 
earbonique qui, d'après les tables de Bunsen (applicables au sang, suivant 
Fernet), pourrait à la température ambiante se dissoudre dans le sang: si le 
chiffre obtenu par celte soustraction est supérieure à celui qui exprimait le 
volume d'acide carbonique contenu naturellement dans le sang, c'est bien 
évidemment que les alcalis de ce saug n'étaient pas complètement saturés. 
C'est précisément ce qui est arrivé daus toutes les expériences entreprises 
avee cette méthode; jamais il ne s'est trouvé d'acide carbonique dissous ni 
dans le sang artériel, ni dans le sang veineux. Si done le saug west jamais 
saturé d'acide carbonique, la sortie de ce gaz peudant la traversée des pou- 
mons est un phénomèuo de dissociation. 
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aussitót, On est donc porté aujourd'hui à admettre que la combinaison 
de l'oxygène avec le globule(oxyhémoglobuline, dont nous avons étudié 
les caractères spectroscopiques, p. 176) joue un rôle analogue à celui 
d'un acide et amène par cela mème le dégagement de l'acide carbo- 
nique du sang veineux, l'absorption de l'oxygène est donc doublement 
importante dans la respiration, et comme source d'oxygène et comme 
cause du départ de l'acide carbonique antérieurement formé. Nous 
avons vu que, grâce à l'aflinité des globules pour l'oxygène, un animal 
pouvait, par sa respiration, arriver à (épouiller presque complétement 
d'oxygène un espace clos. Pour l'acide carbonique, on le comprendra 
facilement d'aprés les considérations précédentes, le phénomène inverse, 
mais analogue, ne peut se produire, c'est-à-dire qu'un animal ne peut, 
dans un espace clos, continuer à exhaler le gaz carbonique jusqu'à en 
en saturer cet espace. Quand la pression du gaz carbonique dans l'air 
ambiant équilibre celle de ce gaz dans les capillaires pulmonaires, il n'y 
plus d'élimination du gaz carbonique du sang ; on peut même produire 
l'inverse, c'est-à-dire que, dans des conditions artificielles, en faisant 
respirer un animal dans une atmosphére d'oxygène renfermant 30 p.0/0 
d'acide carbonique, on voit se produire une absorption d'acide carbo- 


nique par le sang, la pression de ce vaz dans le poumon élant alors 
supérieure à celle qu'il a dans le sang. 


D. De l'asphyxie. — Les études précédentes nous permettent 
d'indiquer en quelques mots les divers modes selon lesquels peutse 
produire l'asphyxie. Il peut y avoir asphyvie par privation d'air 
respirable, oupar intoxication, c'est-à-diro par absorption de gaz 
pernicicux. 

a) L'asphyxie par défaut d'air respirable peut se produire 
de deux manières, où bien parce qu'il n'y a plus d'oxygène à 
absorber, ou hien parce que l'acide carbonique ne peut plus se 
dégager. 

lo Dans une atmosphère qui ne se renouvelle pas, les animaus: 
ne meurent pas quand ils ont épuisé la plus grande partie de 
l'ocygène, pourvu que l'on enlève tout l'acide carbonique formé, 
afin d'éviter les troubles dus à son accumulation; on voit alors que 
les reptiles meurent après avoir utilisé tout l'oxygène, les mam- 
mifères quand il ne reste plus que 2 p. 100 d'oxygène, les oiseaux 
déjà quand il n'en reste plus que 4 à 3 p. 100 (Paul Bert). Ces 
faits nous rendent compte des troubles éprouvés par les aéronautes 
ou par les voyagcurs dans l'ascension des hautes montagnes; la 
diminution de pression extéricure équivaut à une raréfaction de 
l'oxygène; par suite la respiration se fait mal, l'oxygène manque 
pour entretenir les combustions, produire de la chaleur ct des forces; 

de là la fatigue, le refroidissement, la tendance au sommeil. Ces 
troubles sont surtout prononcés pendant les ascensions des mon - 
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tagnes (mal des montagnes) et dans les ascensions en ballon. Paul 
Bert a montré que les modifications de la pression bar ométrique 
agissent sur l'organisme par les changements qu'elles apportent 
dans la tension de l'oxygène ambiant. C'est par ce mécanisme 
qu'agit la dépression (V. plus loin comment agit la compression), 
Quoique l'oxygène soit en très faible partie dissous dans le sérum, 
et en plus grande proportion combiné avec l'hémoglobine du globule 
rouge, on observe, sur des chiens, que, lorsque la pression du milieu 
ambiant diminue, la perte d'oxygène éprouvée par le sang suit 
presque la loi de Dalton, surtout pour les fortes dépressions 4. 


La catastrophe du Zénith? a rendu cruellement évidente l'influence 
funeste exercée sur l'organisme humain par la diminution excessive de 
la pression atmosphérique. M. Jourdanet, qui, après de longues obser- 
vations recueillies principalement au Mexique, avait mis en avant 
l'opinion qu'une diminution notable de la pression atmosphérique mo- 
difie la composition des gaz qui existent (lans le sang, et qu'il en résul- 
terait une sorte d'anémie plus ou moins grave selon les climats, a 
récemment publié ses études sur ce sujet 3, Selon lui, cet ensemble de 
sunsalions douloureuses qui conslilue le mal des montagnes aurail 
pour cause principale la diminution de la masse d'oxygène dans le 
sang, l'anox yémie, état provenant de la diminution de pression effec- 
live de ce gaz dans l'air ambiant. M. Jourdanet indique, comme limite 
probable des accidents de cette nature, la demi-distance entre le niveau 
de la mer etle niveau où commencent les neiges éternelles, limite qui 
sépare les climats d'altitude des climats de montagne. 

Les expériences de Paul Bert ont cussi parfaitement montré que le 
moyen de combattre les effets de la dimi u‘iou d: pression consiste à 
respirer de l'oxygène pur ; c'est la précaution que prennent aujourd'hui 
ceux qui s'élèvent en ballon à une grande hauteur, « J'ai la conviction, 
dit Paul Bert, que Crocé-Spinelli et Sivel vivraient encore, malgré leur 
séjour si prolongé dans les hautes régions,s'ils avaient pu respirer l'oxy- 
gène. Ils auront malheureusement perdu brusquement la faculté de se 
mouvoir ;les tubes adducteurs de l'air vital auront subitement éhappé 
de leurs mains paralysées, » 

Ces faits, avons-nous dit, nous expliquent l'influence qu'exerce sur 
l'hygiène et la pathologie des habitants des hautes montagnes la faible 
pression de l'atmosphère au milieu de laquelle ils sont plongés. Ces 
hommes, ainsi que l'a montré Jourdanet, sout placés dans des con 
ditions d'oxygénation insuffisante. Il sont unoxyémiques1. 


t Paul Bert, Acad, des sciences, 22 mars 1874, La pression barométrique, 
recherches de physiologie expérimentale, Paris, 4877. 

? Mort de Crocé-Spinelli et Sivel. (Y. Acad. des sciences, 26 avril 1875, Ja 
relation do M. G. Tissaudier, seul survivant.) 

3 Jourdanet, Influence de la pression de l'air sur la vie de l'homme,2 vol , 
Paris, 1875. 


4 Jourdanet, le Mexique et l'Amérique tropicade, Paris, 1864. 
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2o Si l'on fournit à l'animal enfermé dans uu espace clos une 
quantité toujours suffisante d'oxygène, mais qu’on laisse s’aceu- 
muler dans cet espace l'acide carbonique produit par la respiration, 
on voit les animaus périr quand la proportion de ce yaz est 
devenue trop considérable, dans une mesure très variable selon 
les espèces. Ce n'est pas que l'acide carbonique soil un poison, 
mais la trop grande quantité de ce gaz (sa trop grande pression) 
dans le milieu ambiant s'oppose à la sortie de celui qui est dans lo 
sang; par suite, le sang ne peut plus recueillir celui que dégagent 
les combustions des tissus, ct la respiration de ceux-ci se trouve 
entravée. 

Dans l'asphyxie dans une atmosphère confinée, les deux causes 
précédentes se trouvent réunies. Diminution de l'oxygòne, auginon- 
tation de l'acide carbonique. Aussi l'arrêt mécanique de la respi- 
ration produit-il, comme tout le monde le sait, la mort très rapi- 
dement. Les plus habiles plongeurs de perles ne peuvent rester 
plus de deux minutes sous l’eau. et les noyés ne peuvent générale- 
ment, après six ou huit minutes de submersion totale, être rappelés 
à la vie. Dans ces diverses circonstances d’asphyxie par manque 
d'air, les deux causes de mort, privation d'oxygène et excès d'acide 
carbonique, paraissent agir toutes deux, mais dans des propor- 
tions differentes ct variables. D'après de nombreuses expériences 
que nous ne pouvons rapporter ici, Paul Bert arrive à cette con- 
elusion que la mort, dans l'air confiné, est déterminée chez les ani- 
maux à sang chaud par le manque d'oxygène, et chez los animaux 
à sang froid par la présence en excès de l'acide carhouique!. 

Dans la mort naturelle, quelle qu'en soit la cause, le sang tant 
artériel que veineux est privé de tout son oxygène. De là cette 
opinion de P. Bert, un peu paradoxale dans son énoncé, que « l'on 
meurt toujours d'asphyxie ». 

b) L'asphyxie par intoxication a pour type lasphyxie par 
l'oxyde de carbone; c’est ce gaz qui joue le rôle toxique essentiel 
dans les asphyxies par la vapeur de charbon (Leblanc). Dans ce 
cas, c'est le globule rouge qui est primitivement atteint; nous avons 
déjà vu, en étudiant les caractères spectroscopiques du sang (p. 179), 
comment l'oxyde de carbone venait prendre la place de l'oxygène 
dans l’hémoglobine, et l'on conçoit facilement que cette hémoglohine 
oxycarbonce devienne impropre à entretenir la combustion des 
tissus ? : aussi dans l'asphyxie par l'oxyde de carbone y a-t-il abais- 


4 V. Paul Bert, Lecons sur la respiration. Leçons XXVII et XXVIII 

2 La rapidité avec laquelle se fait cette intoxication est très grande; il 
résulte des expériences que Gréhant a pratiquées sur des chiens, que chez 
un animal qui respire de l'air contenant 1/10 d'oxyde de carbone, le sang 
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sement de la température (Cl. Bernard). On voit qu’en somine cette 
asphyxie se réduit à une privation d'oxygène: mais cette privation 
a un autre mécanisme que précédemment, elle est due uniquement 
à ce que le globule sanguin ne peut plus être Le véhicule de ce gazt, 

L'oxyde de carbone n'est pas un agent qui porte directement une 
action toxique sur les tissus, car Paul Bort a démontré que la pré- 
sence de ce gaz ne modifie en rien les échanges gazeux qui con- 
stituent la respiration élémentaire des tissus au contact de l'oxygène. 

I est des gaz qui vont agir directement comme principes toxiques 
sur les éléments anatomiques; ces faits ne sont plus des cas l'as- 
phyxie proprement dite, au poiut de vue de la respiration; ce 
sont des empoisonnements produits par un agent gazeux : tels sont, 
par exemple, les composés «lu cyanogène, 


Les recherches de P. Bert sur l'influence de l'air comprimė l'ont 
amené à la découverte de ce fait bien singulier et bien inattendu, que 
l'oxygène suffisamment condensé exerce une action toxique ?, Lorsqu'on 
place un animal, un chien, par exemple, dans de l'oxygène pur à la 
pression de 5 où 6 atmospheres, ou, ce qui revient au même, dans de 
l'air ordinaire à la pression de 20 atmosphères, l'animal présente des 
symptômes véritablement ellrayants, consistant en des attaques de 
convulsions toniques, analogues à celles que produit la strychnine, et 
qui alternent avec des convulsions cloniques. Ces accidents débutent 
dés que le sang artériel du chien, au lieu «le la proportion normale de 
13 à 20 centimètres cubes d'oxygène par 100 centimètres cubes, en 
contient 28 ou 30.Si la proportion atteint 85 centimétres cubes, la mort 
est la règle. Chose remarquable, les accidents convulsifs continuen 
alors que l'animal est ramené à l'air libre et que son sang ne renferme 
plus que la quantité normale d'oxygène, L'oxygène est donc un poison 
du systéme nerveux qui amène un abaissement notable de température, 
indice d'un trouble profond dans les phénomènes généraux de la nu- 
trition. Le sang ici joue seulement le rôle d'un véhicule allant porter 
le poison aux tissus, Gette circonstance explique pourquoi l'empo’son- 
nement apparaît plus lentement par l'effet de la compression, alors que 


artériel, entre la dixième et la vingi-cinquième seconde, renferme déjà 
4 p. 100 d'oxyde de carbone, et seulement 14 p. 100 d'oxygène; qu'entre une 
minute quinze secondeset une minute trente secondes, l'oxyde de carbone se 
trouve dans le sang en très forte proporlion (13,4 p. 100), tandis que la quan- 
tité de l'oxygène a diminué eñcore davantage et se trouve réduite à 4 p.100, 
Jl est donc permis de conclure, avee Gréhant, que si un homme pénètre dans 
un milieu fortement chargé d'oxyde de carbone, le poison gazeux est dès la 
première minute absorbé par le sang artériel, c'est-à-dire qu'il prend presque 
instantanément la place de l'oxygène dans le globule, et rend celui-ci inca- 
pable d'absorber de l'oxygène. 

1V. Cl, Bernard, Lecons sur les anesthésiques el sur l'asphyie. Paris, 1875. 

2 Paul Bert. Levnns sur la physiologie comparée de la respiration, 
Paris, 1870. 
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la masse du véhicule qui sert d'intermédiaire, c'est-à-dire du sang, a 
été diminuée par une saignée copieuse, par exemple. 

Celte action sur le systéme nerveux, exercée par l'oxygène en excès, 
se produit non seulement chez les vertébrés aériens, mais aussichez les 
poifsons qu'on voit périr quaud l'eau renferme plus de 10 volumes 
d'oxygènes. Les'invertéhrés eux-mêmes ne jouissent d'aucune immunité 
relativement à l'action toxique de l'air comprimé. M. P. Bert s'est 
appliqué à rechercher la nature de l'altération produite dans les phé- 
nomènes nutritifs sous l'influence d'un excès d'oxygène. Les manifes- 
tations les plus frappantes sont une diminution des phénomènes d'oxy- 
dations occasionnée par une moindre absorption d'oxygène pendant 
l'intoxication, un abaissement de la proportion de l'acide carbonique 
contenu daus le sang, puis une diminution dans la production de l'urée. 
L'abaissement de température est un corollaire naturel de cette réduction 
«le tous les processus chimiques consécutifs à la fixation de l'oxygène 
dans l'organisme, C'est ainsi que P. Bert a constaté, dans une atmo- 
sphère d'oxygène comprimé, le ralentissement ou même la cessation 
d'un grand nombre de phénomènes chimiques (lu groupe des fermen- 
tations, dont le résultat final est soit une oxydalion, soit un dédouble- 
ment, soit encore une simple hydratation. Paul Bert a donc élé amené 
à celte conclusion générale que l'air comprimé à un certain degré tne 
rapidement tous les êtres vivants, et que cette action redoutable est due 
non à la pression de l'air considéré comme agent physico-mécanique, 
mais à la tension de l'oxygène comprimé, En effet, il a démontré que 
sous l'influence de l'oxygène à forte tension, les combustions corréla- 
tives au mouvement vila) sont diminuées ou même supprimées ; qu'en 
un mot une oxygénation trop forte des tissus en empêche l'oxydation". 


E. Résultats généraus: de la respiration. — L'échange gazeux 
au niveau des poumons n'est donc que la résultante des produits des 
respirations (combustions) partielles qui se passent au niveau des 
différents départements de l'organisme. Or, comme respirer c'est 
vivre, c’est fonctionner, la grandeur des échanges gazeux pulmo- 
naires nous donne Ja mesure de la vie, de l'énergie du fonctionne- 
ment de l'organisme en général. Aussi remarque-t-on, selon les 
circonstances, des variations assez considérables dans les quantités 
d'oxygène absorbé ct d'acide carbonique exhalé; ainsi on a pu éta- 
blir que ces échanges sont en raison directe de l'activité des organes; 
qu'ils sont plus considérables dans la veille que dans le sommeil ; 
qu'après le repas on absorbe plus d'oxygène et exhale plus d'acide 
carbonique: que le mouvement et en général le travail musculaire 


1 Paul Rert, Compt, rend, de l'Acad, des sciences, passim, de i871 à 1875, 
et Recherches expérimentales sur l'influence que les modifications de pres- 
sion barométriqueexercent sur lesphénomènes de lavie, Paris, 1874.fAnna/. 
des sc. nat.) — La pression barométrique, recherches de physialogie expéri- 
mentale. Daris, 1877, 
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amènent ces échanges à leur plus haut degré; que le travail intel 
Jectuel les augmente aussi, puisque les globules nerveux et les élé” 
meuts nerveux en général consomment de l'oxygène coume tous 
les autres éléments et surtout au moment de leur fonctionnement. 
On dirait même que, de tous les tissus, celui qui a le plus besoin 
de l'oxygène, c'est-à-dire du sang artériel, c'est le tissu nerveux; 
les premiers symptômes de l’asphyxie sont des troubles nerveux, 
tintements des oreilles, obscurcissement de la vue, troubles intel- 
tectuels, perte de la connaissance, troubles qui siègent d'abord dans 
la partie céphalique du système céphalo-rachidien ; les réflexes de 
nature médullaire se produisent encore quelque temps (mouvements 
de défense, de fuite, de natation ; excrétion des matières fécales, do 
l'urine, du sperme, etc.), mais ne tardent pas à disparaître aussi. 
Il semble qu'au moment de l’asphyxie, l'acide carbonique accumule 
dans le sang agit par sa présence sur les centres nerveux et les 
excite. C'est ainsi qu’alors on voit ecrtaincs facultés psychiquos 
portées au plus haut degré, par exemple, la mémoire, et l'on sait, 
par des noyés revenus à la vie, qu'au moment de l'asphyxio cette 
faculté atteint son maximum, et qu'en pareil cas, on voit repasser 
devant ses yeux, cu moins de quelques secondes, cb avec une pro- 
digicuse netteté, toute la série des évènements qui se sont passés 
dans la vie ct dont on croirait souvent toute trace éteinte dans les 
organes de la pensée ct du souvenir!. Cette excitation, produite par 
l'excès d'acide carbonique, se localise surtout dans les centres ner- 
veux qui président à la respiration (et que nous étudicrons bientôl: 


1 Brown-Séquard a depuis longtemps attiré l'allention des physiologistes 
sur cette action excitante de l'acide carbonique (V, Journal de physiologie, 
année 1858 et suiv,); on la constate surtout sur les muscles (lisses ou striés), 
qu'on voit se contracter très vivement chez les animaux asphyxiés par 
strangulation; c'est à une cause semblable qu'il faut attribuer les mouve- 
ments observés post morlem, et les attitudes parfois bizarres prises spon- 
tanément par des cadavres (observées surtout chez les cholériques}. Entin 
Cl. Bernard a montré dernièrement que chez les animaux asphyxiés par l'acide 
carbonique {strangulation) il y a une élévation de temperature pendant tout 
le temps que dure l'asphyæie, et que cette production de chaleur a surtout 
son siège dans ie système musculaire (excité sans doute par CO2) et s'y pro- 
duit, comme toujours, par des phénomènes chimiques de combustion, exa- 
gérés par suite des conditions mêmes de l'asphyxie, qui détermine des con- 
vulsions, Dans ces cas, le muscle épuise complètement l'oxygène du sang, 
qui fournit ainsi un aliment aux phénomènes exagérés et, par suite, à In 
calncitieation (CI. Bernard, Cours, 1872). C'est ainsi qu'il faut expliquer l'élé- 
valion de la température observée sur des cadavres, peu de temps après la 
wort (surtout encore chez les cholériques), élévation de température dont 
ın avait contesté la réalité, mias qui est parfaitement démontrée, et qui ne 
présente plus rien d'étonnant aujourd’hui qu'on peut facilement se rendre 
compte de son mécanisme, 
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Bulbe), et alors la respiration surexeitée se précipite el prend une 
forme remarquable par son énergie. G'est ce qu'on observe dans 
les cas de dyspnée. Au contraire, quand le sang est très oxygéné, 
le besoin (central) de respirer se fait moins vivement sentir, et la 
respiration devient nulle ou insensible. Si par exemple, on pratique 
au un animal la respiration artificielle, de façon à swroxygéuer 
son sang, le besoin de respirer ne se produit plus dans les centres 
nerveux (bulbe) que l'acide carbonique n'excite plus, et la respira- 
tion spontanée ne so manifeste plus que peu, ou même pas du tout. 
Ilen est de même pour l'homme qui fait successivement et rapidement 
plusieurs respirations très intenses : le rang ost saturé d'oxygène, 
trés pauvre en acide carbonique, ct l'on peut alors rester un certain 
temps sans éprouver le besoin de respirer ; c'est ainsi que les plon- 
geurs, après de rapides, nombreuses et profondes respirations, peu- 
vent séjourner un certain temps au fond de l'eau, sans souffrir alors 
de l'arrêt complet de lenr respiration. 

Nous voyons que les échanges gazeux ont une grande influence 
sur le fonctionnement des centres nerveux, ct particulièrement du 
centre nerveux respiratoire, et qu'il faudra tenir compte de ces faits 
lorsque nous étudierons les rapports du système nerveux avec la 
production des phénomènes mécaniques de la respiration. 

Si nous revenons à l'étude des conditions qui augmentent ou 
diminuent la respiration des tissus, ou plutôt la grandeur des 
échanges gazeux au niveau du poinon, nous retrouverons encore 
des différences suivant les constitutions, les âges ct les sexes, Un 
individu robuste produit plus d'acide carbonique, en un temps donné, 
sun homme de constitution grêle, l'enfant en produitégalement plus 
que l'adulte à poids égal 4, ec qui est en rapport avec les phéno- 
mènes de développement, de vie plus active qui se passent on lui. 


4 Cela est vrai pour l'enfant, mais non pour l'enfant nouveau-né, pour le 
fetus, Les tissus de celui-ci sont le siège de combuslions bien moins actives 
Par exemple, les muscles des animaux nouveau-nés eonsominent, à poids 
égal, et dans le même temps,une quantité d'oxygène beaucoup moindre que 
ne le font ceux des animaux adultes (dans la proportion de 29 à 47. P. Bert). 
C'est par la découverte de ce fait que Paul Bert à pu expliquer la résistance 
des nouveaux-nés à l'asphyxie, On sait que des petits chiens naissants 
peuvent rester une demi-heures immeérgés dans l'eau tiède, et en être retirés 
vivants. On les voit de mème résister beaucoup plus longtemps à la stran- 
gulation, à une saignée abondante, etc, On ne peut done expliquer cette 
particularité par des restes de la disposition fœtale de la circulation, pnis- 
qu’elle persiste alors même que la cireulntion est réduite à néant par une 
saignée à blane, Gstte résistance du nouveau-né s'explique uniquement par 
une résistance plus grande de ses éléments anatomiques, qui, consommant 
moins d'oxygène, peuvent plus longtemps en être privés sans que leur mort 
s ens nve. 
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Parmi les conditions qui influent sur la quantité d'acide carbo- 
niquo exhalé par la respiration, l’une des plus curieuses est l'in- 
fluonce du sexe, ot de la monstruation chez la femme. D'après les 
recherches d'Andral et de Gavarret, la quantité d'acide carbo- 
nique exhalé par l'homme va on augmentant jusqu’à trente ans, et 
diminue ensuite avec l'âge. Chez la femme, la quantité de car- 
boue expiré va en augmentant jusqu'à l'époque de la puberté, 
jusqu'à l'apparition des premières règles. À partir de ce moment, 
clle reste stationnaire jusqu'à la ménopause, pour augmenter 


. onsujte pendant un temps assez court ct suivre alors la même 


marcho décroissante que chez le vicillard. C'est que, sans doute, 
à chaque flux cataménial, une notable quantité de matériaux sortent 
de l'économie avec le sang des règles. Ces matériaux ne sont pas 
soustraits à l'oxygène, mais les produits de leur combustion incom- 
plète sont éliminés en dehors des échanges gazeux de la respira- 
tion. ISt en cffet, pendant le cours de la grossesse, les règles étant 
eupprhnées, la quantité de carbone exhalé par l'appareil respi- 
ratoiro augmente notablement, pour retomber plus tard avec le 
retour de la menstruationt. 

Les modifications produites par divers états pathologiques ne 
sont pas moins intéressantes, Licbermeister le premier a con- 
staté dans la fièvre intermittente l'augmentation de l'acide carbo- 
nique produit, et il a observé que cette augmentation précède 
l'élévation de température, Regnard a constaté que, dans les fièvres 
franches ot dans les inflammations aiguës, la ‘consommation 
d'oxygène ost considérablement auginentée. L'exhalalion du gaz 
carbonique l'est également, mais dans des proportions moindres. 
de telle sorte que l'oxygène contenu dans l'acide earhonique exhalé 
ne représente que les 5 ou 6/10 de celui qui a été absorbé; 
c'est que cet oxygène s’est fixé sur d'autres produits et qu'il y a, 
par exemple, une abondante excrétion d'urée, Dans les fièvres lentes, 
les combustions présentent une augmentation moins considérable, et 
l'exhalation d'acide carbonique est moindre encore par rapport à 
la consommation d'oxygène (l'urée est remplacée en grande par- 
tie par des produits moins oxydés). Dans toutes les maladies 
cachectiques, où le sang a perdu ıle sa capacité respiratoire, et où 
il arrive moins d'oxygène aux tissus, il y a diminution dans la 
consommation d'oxygène ot daus l'exhalation d'acide carbonique. 


4 Andral et Gavarret, Necherches sur la quantité d'acide carbonique 
exhalé par le poumon dans l'espèce humaine. Annal. de chimie el de phy- 
sique, 1843, 

2 V. P. Régnard. Recherches expérimentales sur les variations pathola- 
giques des combustions respiratoires (Thèse, Paris, 1878.) 
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Comme résultat moyen de la respiration, on admet que l'homme 
adulteexcrète par vingt-quatre heures 850 grammes d'acide carbo- 
nique(V. p. 391), ce qui faiten volume à peu près 400 litres. La con- 
naissance de ce chiflre a un résultat pratique qui sera de nous ensci- 
gner combien il faut d'air pur pour suffire à la consommation d'un 
homme adulte de vigueur moyenne. On admet qu'une proportion 
d'acide carbonique de 4/ 1000 dans Pair respiré est déjà nuisible, 
Or si nous rendons en vintgt-quatre heures 400 litres d'acide carioui- 
que celà fait par heure 16 litres, c'est-à-dire précisément de quwi 
vicier 4 mètres cubes( ès — qoro)» I faut donc au moins 4 mètro; 
cubes d'air par heure pour suffire à notre respiration. Mais tenant 
compte des diverses combustions cl décompositions qui se pro- 
duisent autour de nous et qui contribuent largement à vicier l'air, 
les hygiénistes ont plus que doublé ce nombre,et il est généra- 
lement admis que, pour que toutes les conditions de l'hygiène soient 
remplies, un homme doit disposer de 10 mètres cubes d'air pur 
par heure. 


V. — INFLUENCE DU SYSTEME NERVEUX SUR LA RESPIRATION 


19 Centre nerveux respiratoire. — Les phénomènes mécaniques 
de la respiration (inspiration et expiration) sont des actes réflexes 
dont le centre nerveux se trouve dans le bulbe, au niveau de la 
substance grise du quatrième ventricule, près de l'origine du 
pueumogastrique ct du spinal. Déjà Galien avait signalé limpor- 
tance de ce point, ct la cessation subite de la respiration, c'est-a- 
dire de la vie, après les lésions du bulbe ; mais les recherches ce 
Legallois et de lourensf ont permis de préciser davantage la 
situation de ce point ou næud vital. 

Ce centre est placé près de ceux des nerfs moteurs de la langue 
(grand hypoglosse), des lèvres (noyau inférieur du facial) et des 
fibres cardiaques du spinal ct du pneumogastrique. La paralysie 
labio-glosso-laryngée, si bien étudiée par Duchenne (de Boulogne), 
frappe successivement ces centres. Généralement la langue cst la 
première affectée ; quelques mois plus tard, les muscles du palais 
sont atteints; puis l'orbiculaire des lèvres ; surviennent ensuite des 
accès de su focation et des syncopes ?. 


1 V, Flourens, Recherches expérimentales sur le système nerveux, 1342, 
p: 198; 

? Dichenne (de Boulogne), De l'électrisation localisée, 3 édit., 1872, 
p. 564. 
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Nous avons déjà vu que le sang, par sa richesse en oxygène ou 
en acide carbonique, peut directement influencer ce centre respira- 
toire, et que notamment la présence d'un excès d'acide carbonique 
en contact avec la substance grise (V du quatrième ventricule) de co 
centre nerveux, constitue au plus haut degréle besoin de respirer. 
Le premier mouvement respiratoire du fœtus est sans doute produit 
par l'effet de l'interruption subite de la respiration placentaire, 
d'où une accumulation dans le sang d'acide carbonique qui vient 
directement exciter Je centre nerveux respiratoiret. Mais, la 
plupart du temps, la respiration est le résultat d'un simple 
réflexe, dont cette substance grise forme le centre, ct qui nous 
présente de plus à considérer des nerfs centripètes et des nerfs 
centrifuges. 

20 Voies centripètes. — Les nerfs centripètes de la respiration 
sont tout d'abord les pneumogastriques, qui aboutissent au bulbe 
rachidien au niveau du nœud vital; mais il faut ajouter à ces 
nerfs le plus grand nombre des nerfs sensitifs de la peu. 

Les pneumogastriques transmettent au centre nerveux les 
impressions sensitives vagues de la surface pulinonaire, impressions 
qui constituent en partie le besoin de respirer. Si après avoir coupé 
le pneumogastrique au-dessus de la racine du poumon, on vient à 
exciter son bout central, on voit les mouvements respiratoires 
devenir plus intenses, plus rapides, et bientôt même, si l'excitation 
est très forte, les contractions du diaphragme se transformer en 
un véritable tétanos, de sorte que les animaux meurent par arrêt 
de la respiration dans un état d'inspiration tétanique. Un des filets 
du pneumogasirique paraît avoir une action centripète toute spé- 
ciale sur le réflexe respiratoire : c'est le laryngé supérieur qui 
paraît surtout donner lieu, à l'inverse du tronc pacumogastrique, à 
des phénomènes expirateurs. Ainsi, si l'on sectionne ce nerf ct 
que l'on excite son extrémité supéricure (centrale), on voit l'ex- 
piration se produire avec une grande énergie, et, si l'excitation est 
très forte, les animaux succomber dans une sorte de tétanos des 
muscles expirateurs, Un phénomène analogue se passe dans l'attec- 
tion connue sous le nom de coqueluche, qui n'est qu'une nétr'ose 
du laryngé supérieur, en ce seus qu'elle excite ce nerf et porte à 


1 Mais il ne faudrait pas croire que l'acide carbonique seul suffit pour 
amener la respiration. Nous savons que les éléments des centres nerveux 
consomment de l'oxygène, comme les autres éléments des autres tissue 
lorsqu'ils fonctionnent, De sorte que la présence dans le sang d'une grande 
quantité d'acide carbonique ne pourra produire aucun mouvement respira- 
toire, si, par l'absence d'oxygène, l'irritabilité de la substance grise du 
quatrième ventricule a disparu, comme dans l'asphyxie complète. 
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l'excès les mouvements d'expiration. Comme dans l'expiration le 
diaphragme reste passif, on le voit, lors de l'excitation centripète 
du laryngé supériour, demeurer complétement relâché, de sorte 
qu'à ce point de vue le laryngé supérieur a pu être considéré 
comme un nerf moderateur centripèle de la respiration, 


Cependant le pnaumogastrique et sa hranche laryngée supérieure ne 
sont pas les seuls nerfs centripètes de la respiration. En effet, quand 
on les a sectionnés, la respiralion ne s'arrête pas complètement, quoi- 
qu'elle change de rythme. I! y a d'autres voies sensitives, qui viennent 
mettre en jeu le centre respiratoire, et d'autres surfaces que la surface 
pulmonaire servant de départ ces nerfs centripètes. C'est la peau et 
ses nerfs qui jouent ce rôle. Pour expérimenter sur ces derniers con- 
ducteurs centripèles, il ost impossible de couper tous les nerfs de la 
peau, mais on peut du moins soustraire la surface cutanée à toute 
fmpression extérieure, et particulièrement à l'impression de l'air ou 
de l'eau, car ce dernier milieu ambiant paraît également propre par 
son contact à impressionner les nerfs ceutripètes de la respiration. Si 
l'on couvre la peau d'un enduit imperméable, d'un vernis, on voit 
aussitôt Ja respiration s'affaiblir, se ralentir, s'arréter même parfois, 
et en tous cas devenir insuffisante. L'oxygène n'est plus fourni en quan- 
tité suffisante, les comhustions se ralenlissent, l'animal se refroidit et 
meurt; on a souvent employé ce moyen dans les laboratoires de phy- 
xiologie pour transformer un animal à sang chaud en animal à «ang 
froid, par un refroidissement lent et graduel. Quelques cas acciclentels 
ont permis de constater sur l'homme des états tout semblables, aprés 
destruction d'une grande partie ou de la presque totalité de la peau. 
Dans nos villes de grandes brasseries, il n'arrive que trop souvent qu'un 
garçon brasseur tombe dans une des immenses chaudières de ces éta- 
blissements. Retiré très vite, il n'en présente pas moins une hrülure, 
parfois légere, mais en tous cas très étendue et qui a profondément 
modifié la peau au poiut de vue nerveux, comme cela arrive pour la 
sensibilité de toutes les surfaces dont l'épithélium est altéré, Dans 
quelques cas de ce genre, nous avons pu observer que la respiration ne 
se continue avec son ampleur et son intensité normales que grâce à 
l'intervention de la volonté, Le patient respire alors parce qu’il vaut 
respirer, et le réflexe physiologique étant insuflisant par défaut dans 
les voies centripètes, les mouvements du thorax ne présentent plus ni 
leur forme rythmique ni leur apparente spontanéité normale ; mais si 
Je malae oublie de respirer, les mouvements du thorax deviennent 
lents et faibles comme chez les animaux enduits d'un vernis: la tem- 
pérature du corps s'abaisse, et n'est maintenue que par l'action de la 
volonté sur la respiration. Il est évident qu'ici une des sources, la 
source cutanée, si l'on peut ainsi s'exprimer, du réflexe respiratoire, 
a été supprimée, el que l’action du pneumogastrique seul est devenue 
insuffisante pour provoquer l'action du système nerveux central. La 
volonté supplée à ce manque d'impulsion extérieure, jusqu’à ce que les 

malheureux soumis à cet étrange supplice saccombent enlin à la fatigue 


Lu 
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et s'endorment. La respiration devient alors assez faible pour amener 
un refroidissement considérable et finalement la mort 1, 

Le rôle de la peau dans la respiration nous est encore démontré par 
un grand nombre de pratiques médicales devenues tout À fait vulgaires, 
et qui consistent à rappeler et à exciter les mouvements respiratoires 
par des irritants portés sur la peau. Telles sont les frictions, les affusions 
d'eau froide, les cautérisations, moyens plus énergiques qui parviennent 
parfois à rappeler les noyés à la vie; telles sont encore les diverses 
pratiques par lesquelles on détermine chez le nouveau-né le premier 
mouvement (inspiration, parfois lent et paresseux à se produire, ete, 


30 Voies centrifuges. — Les voies centrifuges du réflexo 
respiratoire ont à peine besoin d'être indiquées ici: l'anatomie nous 
montre assez que ce sont tous les nerfs moteurs qui se détachent 
des parties cervicale et dorsale de la moelle pour se rendre aux 
muscles des parois thoraciques. Signalons sculement, comme plus 
remarquable, le nerf phrénique, qui se détache du plexus cervical 
pour aller innerver le diaphragme ; aussi peut-on, par des sections 
de la moelle au-dessous de l'origine de ce nerf, paralyser tous les 
muscles respiratoires, et ne laisser fonctionner que le diaphragme. 
qui, à la rigueur, peut suffire à lui seul à la respiration: 


II. — Chaleur animale 


L'étude que nous avons faite des phénomènes pulmonaires, de la 
respiration des tissus ct de la température du sang, nous permettra 
d'étudier rapidement la question de la chaleur animale, question 
dont nous connaissons déjà les données fondamentales, et qui n'a 
besoin que d’être complétée par quelques détails spéciaux. 

Il est un fait connu depuis longtemps, c'est que la température 
des animaux supéricurs est indépendante jusqu’à un certain point de 
la température ambiante; on appelle ces animaux des animaux À 


1 De même que la pneumogastrique seul ne suffit plus à provoquer la 
respiration lorsque les impressions amenées par les nerfs cutanés sont 
supprimées, de même les nerfs cutanés seuls ne suffisent pas À entretenir le 
réflexe, lorsque les pneumogastriques sont coupés. C'est sans doule à cette 
cause qu'il faut attribuer la mort des animaux chez lesquels on a sectionné 
les nerfs vagues. Les physiologistes ont cherché dans l'estomac, dans le 
cœur, dans le poumon, la cause de Ja mort qui suit si fatalement cette opé- 
ration. De nombreuses expériences prouvent que ce sont surtout les troubles 
pulmoraires qui sant en jeu; el comme on a vu souvent des animaux, dont 
les deux pneumogastriques avaient été coupés, mourir en quelques jours sans 
que l'autopsie vint révéler aucune altération pulmonaire, il faut attribuer la 
mort uniquement à la suppression des filets sensitifs ou centripètes des 
bneumogastriques, { V. Paul Bert, Leçons sur la physiologie comparée de 
la respiration, p. 496.) 
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température constante; ce sont les mammifères et les oiseaux. 
Dans les autres groupes du règne animal, la température du corps 
suit plus ou moins les variations de température extérieure; ce sont 
des animaux à température variable. On a encore appelé, mais 
moins heureusement, les premiers, animaux à sang chaud; les 
seconds, animaux à sang froid 1. 

Chez l'homme, la température est constante; un thermomtctre, 
placé dans l'aisselle, donne constamment la température de 370 
environ; si on pénètre plus profondément dans l’économie, on trouva 
que la température augmente légèrement; dans les extrémités, 
expcsées à des déperditions considérables, la température est un peu 
plus basse. 

Pour maintenir ainsi la température du corps et résister aux 
influences de la température ambiante, l'économie produit de la 
chaleur, d'une part, et, d'autre part, possède des moyens énergiques 
pour éliminer la chaleur en excès. 

Aujourd'hui il est bien démontré que les sources de la chaleur: 
animale sont les combustions qui se produisent dans l'organisme; 
nous brúlons, au moyen de l'oxygène fourni par la respiration, le 
carbone ct l'hydrogène des aliments ou de nos propres tissus 
{inanition). On sait que la capacité calorifique du carbone est de 


1 « Chez les animaux à sang chaud et chez les animaux à sang froid, il 
exsite des différences dans les propriétés physiologiques des muscles et des 
nerfs, différences qui peuvent être, du reste, le fait de l'influence des modi- 
ticateurs ambiants. C'est ainsi que les muscles et les nerfs d'une marmotte 
engourdie, vu reux d'un lapin placé dans certaines conditions (refroidisse- 
ment lent) qui le font ressembler à un animal à sang froid, sont tout à fuit 
semblables à ceux d'une grenouille ou d'une tortue observées pendant 
l'hiver. Chez les animaux engourdis, la propagation de l'excitation nerveuse 
se fait lentement, et la contraction musculaire dure après que l'excitation du 
nerf a cessé, tandis que chez les animaux non eugourdis, la contraction 
musculaire se fait rapidement au moment de l'excitation et cesse avec elle, 
Mais la moditication speciale que le froid produit dans les muscles et dans 
les nerfs des animaux peut résulter d’autres conditions, Chez les animaux à 
sang chaud on trouve, en effet, que les nerfs et les muscles appartenant aux 
systèmes du grand sympathique, se comportent comme les muscles et les 
nerfs du système cérébro-spinal engourdi... [1 est probable que là cet engour- 
dissement normal ou physiologique des muscles et des nerfs dépend d'une 
organisation histologique moins parfaite. qui coincide avec une excitabililé 
ou une irritabilité plus faible de la matière organique, » (Cl. Bernard, De la 
physiologie générale, 1872. p. 249). Legros a observe, pendant l'hibernation 
chez le loir, des phénomènes qui montrent de plusen plus l'identité des ani- 
maux à sang froid et des animaux en hibernation. Il se passe chez ces 
derniers des phénomènes de reintégration qui n'ont jamais lieu pendant la 
veille, Si, dans cet état, par exemple, on coupe la queue à l'animal, elle piut 
repousser, (V, L’. Bert, Recherches expérimentales paur servir à l'histoire 
de la vitalité propre des tissus animau, 1800.) 
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8.000 calories, celle de l'hydrogène de 34.000, c'est-à-dire que, 
pour passer à l'état d'acide carbonique ou d'eau, une unité de 
chacun de ces corps produit une quantité de chaleur capable d'élever 
de 09 à 1009 le premier 80 kilogrammes, le second 340 kilo- 
grammes d'eau. 

La chaleur produite par l'organisme humain en vingt-quatre 
heurcs peut-être évaluée de 2.700 à 3.250 calories en moyenne (on 
appelle calorie ou unité de chaleur la quantité de chaleur nécessaire 
pour élever la température de L kilogramme d'eau do 0° à { degré), 
ce qui donne 112 calories par heure. 

L'organisme humain produit environ 112 calories par heure peu- 
dant le repos, ct 271 pendant le mouvement (Hirn); d'après 
Helmholtz, le chiffre de calories formées par heure pendant le 
sommeil tombe à 36 environ. 

On voit que nous pouvons produire des quantités considérables de 
chaleur en vingt-quatre heures, et que ces quantités seront d'autant 
plus élevées que la nutrition sera plus active, les aliments plus 
abondants et plus riches en carbone ct en hydrogène. Aussi la 
nourriture des habitants des pays froids doit-elle tre hien plus 
riche que celle des habitants des régions tropicales, et surtout 
beaucoup plus riche en hydrocarbures peu oxygénés, comme les 
graisses que les Lapons absorbent en si grande abondance. 

Fa chaleur ainsi produite sert à maintenir le corps à 37°, à élever 
à cette température les boissons introduites, cte. 

Quant aux lieux précis où se produisent ces combustions, nous 
avons vu, à propos de la respiration, que ce n'est point au niveau 
du poumon, mais bien au niveau des capillaires, dans l'intimité des 
tissus 1. Nous savous, de plus, que le sang veineux est en général le 


1 CI, Bernard s'est altaché à délerminer la topographie de la chaleur dans 
les différents troncs de la l'arbre artério-veineux. Pour cette recherche, il 
s'est servi d'appareils thermo-électriques sensibles à 1/50 de degré, et formés 
d'aiguilles soudées, placées dans une bougie de gomme élastique, L'expé- 
rience se fait avec ces appareils de la manière suivante, Sur un chien, l'artère 
et la veine crurale étant découvertes, dans la région inguinale, on introduit 
dans chaque vaisseau une bougie munie de l'aiguille thermo-électrique. A 
quelque profondeur que l'on pousse la sonde introduite dans l'artère, on trouve 
que la température est constante dans ca vaisseau aussi bien que‘dans l'iliaque, 
dans l'aorte abdominale, thoracique jusqu'au ventricule gauche. Au con- 
traire, à mesure qu'on enfonce la sonde qui est placée dans la veine, on voit 
la température s'élever peu à peu, à mesure que l'extrémité de la sonde arrive 
dans les parties de la veine cave plus rapprochées An diaphragme. C'est 
lorsque cette extrémité est arrivée au niveau du diaphragme, que l'on 
constate la tempéralure la plus élevée. En ce point, les veines sus-hépatiques 
viennent se jeter dans la veine cave inférieure. Cette expérience, modifiée da 
diverses manières, donne toujours des résultats concordant avec la théarie 
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plus chaud, puisque, en devenant artériel au contact de l'air pulmo- 
naire, il subit en même temps un léger refroidissement. Plus la 
combustion est vive dans un organe. plus le sang veineux qui en sort 
est chargé de chaleur, temoin le sang des veines sus-hépatiques ce: 
le sang veineux d'un muscle en contraction. Tout le moude es! 
d'accord aujourd’hui sur la complexité des phénomènes qui produi- 
sent la chaleur animale. Ce qui a divisé un instant les physiologiste:, 
c'est l'importance comparative des réactions dont le sang est le siège, 
ct de celles qui se passent dans l'intimité des tissus. Pasteur, 
Blondeau, Camille Saint-Pierre accorlaient la prépondérance anx 
premières; mais Cl. Bernard a démontré qu'il wy a réellement à 
tenir compte que des phémonènes qui se passent au niveau des tissus. 
Pour lui, c'est dans la profondeur des organes, au contact des 
éléments histologiques, que la chaleur s’engendre par: les réactions 
chimiques dont s'accompagne leur nutrition et lenr fonctionnement. 
Et ces réactions sont infiniment complexes; elles peuvent être des 
dédoublements, des fermentations, ete. En effet, ce serait une erreur 
de croire, comme on l'a fait longtemps, qu'il soit possible de calculer 
exactement, d'après l'hydrogène et le carbone brülés dans Péconomie 
pendant un temps donné, les quantités de chaleur dégagée pendant 
ce même temps. Ainsi, dans de nouvelles recherches confirmatives 
à cet égard des idées de CL. Bernard, d'Arsonval, grâce à l'emploi 
d'un appareil calorimétriqne donnant simultanément l'enregistre- 
ment automatique de la chaleur dégagéo et les déchets provenant 
des combustions respiratoires, a rendu évidente l'erreur longtemps 
classique qui consiste à calculer, à l'aide des produits de la respi- 
ration, la quantité de chaleur dégagée par un animal. C'est qu'en 
ellet, beaucoup de réactions qui se passent dans l'organisme s’accon- 
paguent d'un dégagement de chaleur sans production de gaz, o1 
inversement t. Ainsi la calorimétrie directe montre que l'œuf en 
ineubation absorbe, pendant les premiers jours, beaucoup de chaleur, 


qui place dans le système capillaire la production de la chaleur animale. Si 
le sang des veines périphériques (surtout des veines superficielles des 
membres) est plus froid que le sang arlériel, c'est qu'il ÿ a une déperdition 
de calorique qui en diminue la température; lorsqu'on examine, au contraire, 
comme dans les expériences types que nous venons de rappeler, le sang des 
veines sus-hépatiques, qui n'a point subi cette perte de chaleur, on y trouve 
l'excès de température que la théorie devait faire admettre. Si pendant 
l'expérience l'animal s'agite, la température du sang veineux augmente {la 
coutraction musculaire a produit de la chaleur.) (Y. Cl. Bernard, Levons sur 
la chaleur animale,sur les effets de la chaleur et sur le fèrre, Paris, 1876 
et Physiologie opératoire, 1879.) 

1 Recherches sur la chaleur animale, note de A. d'Arsonval, Comp. rend. 
Acad, des sciences, 11 juillet 1881. 
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ct qu'on même temps, il y a absorption d'oxygène et dégagement 
d'acide earbonique ; ne tenant compte que de ce dernier fait, la 
méthode chimique ent conclu dans ce cas à un dégagement de cha- 
leur. Iu général, l'auteur n'a presque jamais trouvé de concordance 
entre la chaleur mesurée directement et la chaleur calculée d'après 
les combustions respiratoires. Cela tient, d'une part, à ce que les 
combustions organiques sont de Fordre des fermentations, et de ce 
que, à côté des combustions, il y a des synthèses organiques 
lesquelles s'accompagnent d'une absorption de chaleur, C'est le cas 
de l'œuf en incubation. 


Mais on a cherché à localiser encore avee plus de précision le lien 
des combustions; se produisent-elles dans les éléments histologiques 
eux-mêmes, ou bien dans Îles capillaires qui sont en contact avec les 
éléments histologiques? Sur cette question, les physiologistes allemands, 
(jui en ont fait une étude particulière, sont divisés en deux écoles : 
Lo Pour Ludwig et ses élèves, c'est dans l'intérieur des capillaires qe 
se passe l'acte d'oxydation et la production d'acide carbonique. Les 
arguments invoqués en faveur de cette manière de voir reposent sur- 
tout sur les analyses récentes des yaz de la lymphe par Hammarsten. 
Elles montrent que ce liquide, qui charrie directement les produits de 
désintégration des tissus, renferme moins d'acide carbonique que le 
sang veineux. D'où cette conclusion que l'acide carbonique ne se pro- 
duit pas au niveau même des éléments histologiques. 2 Pfluger pense 
que le tension de l'acide carbonique dans la Iymphe ne nous donne pas 
la mesure exacte de la tension de ce gaz dans les éléments histologiques 
eux-mêmes, Pour mesurer aussi directement que possible cette tension, 
Pfluger s'adresse aux sécrétions normales de l'économie (hile, salive), 
qui, résultant directement de la fonte des éléments cellulaires, doivent 
représenter exactement je contenu de ceux-ci en acide carbonique. Or, 
dans tous ces produits de sécrétion, la tension de l'acide carbonique 
est bien plus considérable que dans le sang veineux. Pfluger en conclut 
que l'acide carbonique se forme dans les tissus et non dans le sang, et 
que le siège précis des combustions respiratoires se trouve dans Pinti- 
mité de ces derniers. 


La chaleur ainsi produite dans toutes les parties de l'économie, et 
plus spécialement dans quelques foyers internes (foic), est régulic- 
rement répartie dans le corps par la circulation du sang. Ainsi plus 
une partie est vasculaire, plus la circulation y est active, et plusla 
température de cette partie se rapproche du maximum qu'elle puissse 
atteindre; en plusicurs régions (choroïde, articulations, etc.}, la 
richesse vasculaire n'a pas d'autre but à remplir que la caléfaction 
(V. Circulation et Vaso-moteurs). 

Des déperditions de chaleur se font par la surface du corps quand 
le milieu ambiant est d'une température inférieure à Ja nôtre : mais 
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l'économie présente plusieurs dispositions éminemment aptes à 
diminuer les fâcheux résultats de ce rayonnement. Le corps tout 
entier est revêtu par une enveloppe cornée constituée par les couches 
superficielles de l’épiderme. De plus, la plupart des régions du corps 
sont couvertes de duvet, de poils, qui tiennent emprisonnce une 
couche d'air formant un revêtement aussi mauvais conducteur du 
calorique que les couches épidermiques. Enfin, dans le derme, on 
trouve une couche spéciale (Voy., pour toules ces parties : Physio- 
logie du tégument externe) nommée pannicule adipeus, formée 
de cellules pleines de graisse, et qui constituent une enveloppe 
protectrice au point de vuc calorifique, d'autant plus développée que 
la perte de chaleur serait plus facile (par exemple, chez le nouveau- 
né, chez les animaux des contrées glaciales). Nous avons, de plus, 
des courants sanguins nombreux et considérables qui circulent ave: 
beaucoup plus d'activité que ne le nécessite la nutrition, dans les 
parties particulièrement expoxées au refroidissement, comme le 
pavillon de l'oreille, la face (le uez en particulier), la main et 
l'extrémité des doigts, et qui augmentent considérablement la chaleur 
de ces parties. 

Il est plus difficile à l'organisme de lutter contre les élévations 
exagérées de la température extérieure. Nous retrouvons utilisés 
dans ce même but les organes cités précédemment et doués d'un 
faible pouvoir conducteur, comme les couches épidermiques, l'air 
emprisonné par les revêtements pileux, le pannicule adipeux lui- 
même, Mais ce qui agit surtout pour lutter coutre une trop grande 
élévation de température, ce sont les phénomènes d'évaporation qui 
se produisent au niveau du poumon et de la surface cutanée. 

Pour ce qui est du poumon, nous savons qu'en général, tandis que 
les 10 mètres cubes d'air iuspirés par vingt-quatre heures ne con- 
tiennent que 50 à 60 grammes de vapeur d'eau, l'air expiré en 
reuferine en moyenne 300 à 400 grammes, et souvent plus ; or, le 
calcul démontre que uous perdons facilement 200 à 300 calories 
employées à mettre cette cau à l'état de vapeur à 35° ou 36° (tem- 
pérature de l'air expiré); cette déperdition de calorique peut être 
portée beaucoup plus loin, ct, par exemple, chez les animaux qui, 
comme le chien, ne jouissent guère que de la transpiration pulmo- 
naire, elle peut représenter le principal moyen d'équilibre de la 
chaleur intérieure, quand celle-ci tendrait à s'élever trop haut, 
comme dans les exercices violents, dans la course, etc. 

Mais, chez l'homme, c'est surtout l'évaporation au niveau de la 
surface cutanée, l'évaporation de la sueur, qui nous permet de 
lutter contre l'excès de chaleur. Nous traiterons plus longuement ce 
sujct en étudiant les fonctions de la peau et principalement la 
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sécrétion des glandes sudoripares ; qu'il nous suffise de signaler 
ici que cette fonction de l'exhalation cutanée nous permet seule 
d'expliquer la plus facile résistance aux chaleurs sèches qu'aux 
chaleurs humides ; contre ces dernières, nous pouvons à peine lutter 
par l'évaporation, puisque le milieu ambiant est déjà presque saturé 
de vapeur d'eau. On connaît des exemples étonnants de neutralisa- 
tion d'une chaleur extérieure énorme, grâce à une sudation violente 
ct à une évaporation considérable de la sueur. C'est ainsi qu'on cito 
des exemples d'individus ayant résisté pendant dix-neuf minutes ct 
plus à une température de 130v. Dans ces cas, la sécrétion sudorale 
peut devenir cent fois plus considérable qu'à l'état normal, et pro- 
duire, par suite, une grande perte de chaleur, puisque nous savons 
que la chaleur latente de vaporisation de l'eau est égale à 540. 

L'homme, à tous les âges, a une température en rapport avec les 
combustions qui se produisent dans ses tissus. L'enfant qui vient de 
naitre a déjà une température presque égale à notre température 
normale, mais un pea inférieure; mais il est tròs sensible aux 
variations extérieures, ct très peu apte à maintenir sa température 
propre. Ona pu, à ce sujet, établir expérimentalement quelques lois 
générales. Les animaux, mammifères ou oiscaux, qui naissent avec 
les yeux ouverts ou avec du duvet sur le corps, peuvent maintenir 
leur température égale à celle qu'ils ont reçue en naissant, pourvu 
que les causes de déperdition soient peu prononcées (Phomme parti- 
culièrement est dans ce dernier cas); au contraire, les oiseaux nus, 
les mammifères qui naissent les yeux fermés, et l'enfant né avant 
terme, ne peuvent maintenir cette température. Ainsi le lapin ne 
peut se maintenir eu naissant à la température de 35° ou 36°. 
C'est le peu d'activité des combustions qui est la cause du peu de 
résistance au refroidissement chez tous les jeunes animaux, de même 
qu'elle est la cause de leur résistance à l'asphyxie; car, la respira- 
tion étant peu active, la privation d'oxygène doit avoir moins 
d'influence que chez les individus qui ont besoin q'en consommer 
une grande quantité (adultes) (Y. p. 406)!. 

Chez l'honune, au fur et à mesure que la respiration s'active, la 
chaleur produite augmente, ct, au bout de quelques mois d'existence, 
la résistance de l'enfant au refrodissement est déjà très prononcée, 
Plus tard, la respiration de l'adolescent doit être considérée comme 
supérieure à celle de l'adulte ; si l'adulte consomme 100, l'adolescent 
consomme 150, 

Mais, à partir de l'époque où la croissance est achevée, on 
constate une diminution dans la production de l'acide carbonique et 


1 V. Gavarret, De la chal-wr proluile pur les èlrrs vivants. Paris, 1955. 
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dans la quantité de chaleur animale; cela ne veut pas dire que la 
température doive s'abaisser sensiblement, car, plus le corps est 
volumineux, moins les causes de déperdilions par rayonnement sont 
prononcées. En effet, le 1efroidissement par rayonnement agit 
d'autant plus éncrgiqueme:t sur un animal que sa taille, son volume 
sont moindres, les surfaces par lesquelles s'opère la déperdition ne 
variant entre les individus de forme semblable que comme Jes 
carrés, tandis que les volumes varient comme les cubes des diamètres: 
par conséquent, un individu adulte qui pèserait, par exemple, huit 
fois plus qu'un autre (enfant) n'a cependant qu'une surface quadruple 
et se trouve proportionuellement deux fois moins refroidi par le fait 
du rayonnement (2, — 4. — 8.), Ceci nous explique pourquoi les 
animaux de petite taille produisent (relativement à leur poids, à leur 
volume) plus de chaleur que les grands animaux, car ils en per- 
dent plus par rayonnement et par contact, vu leur plus grande 
surface (toujours relativement à leur volume). 

Chez les vieillards, où les phénomènes de nutrition et de com- 
bustion diminuent, la chaleur animale est plus faible que chez l'adulte. 
Ainsi il y a toujours rapport entre la consommation de l'oxygène, la 
production d'acide carbonique et la production de chaleur. (Y. encore 
Physiologie du muscle.) 

Ces faits présentent de nombreuses applications à la patho - 
logie; dans le choléra, par exemple, où la respiration n'est plus 
une fonction proprement dite, mais semble, vu l'etat du sang, réduite 
à l'entrée ct à la sortie de l'air, il y a refroidissement complet. Dans 
les affections fébriles, il y a une augmentation de calorique, et nous 
savons, en effet, qu'il y a daus ce cas une grande activité dans la 
circulation, dans la respiration, et dans les combustions qui se pas- 
sent au niveau des tissus. 

Le système nerveux exerce une influence évidente sur la produc- 
tion de la chaleur animale, influence complexe et qu'il est encore 
fort difficile d'analyser à certains points de vue, Puisque la chaleur 
produite par les organes (muscles, glandes, centres nerveux) est eu 
raison directe de l'activité de leur fonctionnement (c'est-à-dire des 
oxydations qui s'y produisent), il est évident que les nerfs qui 
amènent ce fonctionnement, aménent par cela même une augmen- 
tation dans la production de la chaleur. Aussi avait-on remarqué 
depuis longtemps(Haller) que les membres paralysés sont d'ordinaire 
plus froids que les membres sains. Mais malheureusement cette 
influence fut mal comprise par quelques expérimentateurs. Ainsi 
Brodie et Chossat, ayant enlevé l'encéphale ct coupé la moelle 
épinière à des animaux chez lesquels ils entretenaient la respiralicu 
artificielle (cause de refroidissement si elle est faite trop aetivemer ), 
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et ayant alors constaté uu abaissement notable de la température. 
en arrivèrent à attribuer exclusivement la calorification à une 
influence plus ou moins mystérieuse du systéme nerveux. Aujour- 
d'hui il est bien reconnu que c'est en agissant sur les tissus et en 
amenant les processus chimiques d'oxydation ou de dédoublement, 
qui accompagnent leurs manifestations vitales, que le système ner- 
yeux céphalo-rachidien modifie en même temps la production de 
chaleur animale. 

Mais l'influence du grand sympathique sur la calorification est 
encore aujourd'hui difficile à préciser. On sait que la section du 
grand sympathique ou sa paralysie amène une hypérémie dans les 
parties correspondantes du corps ; cette hypérémie est accompagnée 
dune élévation de température, Par contre, la galvanisation du bout 
périphérique du grand sympathique amène une anémie des parties 
correspondantes, anémie qui est accompagnée d'un abaissement de 
température (V. p.240). Les variations locales de température sont- 
elles dues uniquement à unafilux plus ou moins considérable de sang, 
qui serait alors le véhicule de la chaleur produite dans les princi- 
paux foyers internes de combustion (foie, rate, viscères en général), 
où bien le grand sympathique, en dehors de ses filets vaso-moteur*, 
exerce-t-il une influence directe sur la calorification? Nous avons 
va précédemment (p. 241) qu'il faut reconnaitre, d'après les re- 
cherches de CI. Bernard, deux ordres de nerfs vaso-moteurs : les 
vaso-constricteurs etles vaso-dilutateurs. Or, l'expérience montre 
qu'il y a deux ordres de phénomènes de température en rapport 
avcc les deux actions vaso-motrices, c'est-à-dire que les nerfs 
dilatateurs sont en même temps calorifiques, tandis que les con~ 
stricteurs sont /rigorifiques. Le systeme nerveux semblerait donc, 
au premier abord, n'atteindre la calor ification, comine la nutrition, 
que par l'intermédiaire de la circulation. Mais les expériences les 
plus récentes de CI. Bernard l'ont amené à admettre une action du 
grand sy mpathique différente de l'action vaso-motrice ct qui aurait 
pour conséquence une suractivité dans les échanges chimiques avec 
production directe de calorique! (Ve du reste, les considérations 
analogues que nous avons pr éseutées à propos de l'influence du 
système nerveux sur les sécrétions, p. 2 290). Inversement, ce n'est 
pas seulement parce qu'ils rétrécissont les vaisseaux que les nerfs 
vaso=constricteurs produisent le froid; c'est parce qu'ils réfrènent el 
ralentissent en même temps le mouvement chimique de nutrition. 

Il faut donc dire désormais qu'indépendamment de l'action vaso- 


1 CI. Bernard, Leçons sur la chaleur animale, sur les effets de lu chaleur 
et sur la fièvre, Paris, 1876. 
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motrice, le grand sympathique exerce une action thermique : 
calorifique par les vaso-dilatateurs, frigorifique par les vaso- 
constricteurs. 

La fièvre, caractérisée, essentiellement par une élévation de la 
température normale, est le résultat, au point de vue de la 
physiologie pathologique, d'une suractivité des nerfs calorifiques. 


Résumé. — La muqueuse respiratoire, lieu des échanges gazeux, 
est développée, en 1.700 ou 1.80) alvéoles, sur une surface de 200 mètres 
carrés. Les 3/4 de cette surface sont représentés par les capillaires 
pulmonaires (soit 150 mètres carrés), tandis que 1/4 seulement cor- 
respond aux mailles de ces réseaux capillaires. 

Ces capillaires sont supportés par une charpente où domine le tissu 
élastique, et recouverts d'un épithélium très mince. 

Ces capillaires sanguins (dont le diamètre est en moyenne de 8 p) 
forment donc une nappe sanguine de 150 mètres carrés d'étendue et 
d'une épaisseur de 0,008, c'est-à-dire d'un volume de 1.200 centimètres 
cubes (soit un peu plus de | litre). Maïs cette nappe est sans cesse 
renouvelée par le fait de la circulation. Or, en comptant de 10 à 75 pul- 
sations cardiaques par minute, chacune d'elles lançant environ 
180 grammes de sang dans l'artère pulmonaire, on trouve que le pou- 
mon est traversé en vingt-quatre heures par environ 20.000 litres de 
sang (180 x 10 XxX 60 >x< 24 = 19.584.000 centimétres cubes, soit 
19,584 litres). Ce chiffre de 20.000 litres de sang est à rapprocher du 
chiffre, qui sera rappelé plus loin et qui indique la quantité d'air qui 
passe par le poumon en vingt-quatre heures. 

L'inspiration a pour mécanisme une dilatation active du thorax 
par contraction des muscles inspirateurs qui lèvent les côtes. Ur, 
comme lorsqu'une côte s'élève, son extrémité antérieure se porte en 
avant, et sa convexité se porte en dehors, il en résulte une augmenta- 
tion du diamétre transverse et Au diamètre antéro-postérieur du 
thorax ; le diaphragme élève les côtes inférieures, et par suite, cou- 
tribue également à la dilatation de ces deux diamètres; de plus, en 
abaissant son centre phrénique, et en modifiant la courbure de sa 
voûte, il augmente le diamétre vertical du thorax. Le poumon, vu 
le vide pleural, est obligé de suivre ce mouvement d'expansion de Ja 
cage lhoracique, et, par conséquent, d'appeler l'air extérieur. 

L'expiration, au contraire, est due à l'élasticité du poumon, qui, 
revenant sur lui-même, entraîne avec lui ct resserre la cage thoracique. 
C'est ce qui a lieu dans l'expiration ordinaire; mais lorsqu'il y a 
expiration forcée,on voit entrer en jeu des muscles ditsexpirateurs, 
qui compriment fortement le thorax (abaissent les côtes, soulèvent le 
diaphragme en pressant sur les viscères abdominaux, elc.). 

Pour apprécier les valeurs numériques relatives à la capacité des 
poumous et aux courant d'air dont ils sont le siège, il faut distinguer: 
19 l'air complémentaire (très variable selon les sujets); 20 l'air de 
la respirution normale (1/2 litre environ); 3 l'air de réserve; 
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40 l'air résidual. La somme de ces différentes quantités représente la 

capacité pulmonaire, qu'on peut évaluer à 4 ou 5 litres, et qu'il ne 

faut pas confondre avec ce qu'on a appelé la capacité vitale (ou mieux 
capacité respiratoire), laquellene dépasse pas normalement 3 1/èlitres, 

Parmi ces données numériques, la plus simple et la plus importante 

est que chaque inspiration amène dans le poumon 1/2 litre (500 centi- 

mètres cubes) d'air. 

La fréquence de la respiration (nombre des mouvements respira- 
toires par minute) est de 14 à 16 pour l'adulte. L'homme fait ainsi passer 
environ 7 litres d'air par minute dans son poumon (0,500 Xx 14= 5), 
ce qui fait 450 litres par heure (7 x 60 —= 420), soit environ 10.000 litres 
par vingt-quatre heures (420 X< 24 10,080). 

Le murmure respiratoire a sa principale cause dans le poumon 
lui-même (murmure vésiculaire). 

Des 2.000 litres d'oxygéne qui sont introduits en vingt-quatre heures 
(avec les 10.000 litres d'air, puisque l'air est composé de 2 d'oxygène 
pour 10 d'azote), dans le poumon (le l'adulte, 530 litres environ, c'est-à- 
dire à peu prés le quart, sont retenus (employés aux combustions orga - 
niques). Par contre, il y a environ 400 litres d'acide carbonique ex- 
pirés (par vingt-quatre heures). 

Cet échange gazeux nous explique la transformation du sang noir 
(sang veineux) en sang rouge (sang artériel). En eflet, il se fait au 
niveau de la surface pulmonaire un échange dans lequel le globule 
sanguin (hématie) se charge d'oxygène, tandis que le plasma du sang 
laisse dégager l'acide carbonique qu'il contenait en dissolution, et sur- 
tout en combinaison, 

Ce n'est donc pas au niveau de la surface pulmonaire que se font les 
combustions respiratoires : elles se font dans l'intimité de tous les 
tissus (comme le prouve d'ailleurs l'étude de la chaleur animale). 

Le sang est essentiellement l'intermédiaire entre les tissus et l'air 
extérieur pour le transport du gaz nécessaire aux combustions (oxygène), 
et du gaz produit par ces combustions (acide carbonique). 

Si la pression extérieure diminue considérablement, l'oxygène 
est à une trop faible tension et le sang n’en renferme que des propor- 
tions insuffisantes pour entretenir la vie (expériences de Paul Bert, 
Catastrophe du Zénith. Jourdanet el le Mexique). 

Si, dans un milieu confiné, l'acide carbonique s'accumule, sa pres- 
sion devient telle qu'elle s'oppose à l'exhalation carbonique pulmo- 
naire et l'animal périt asphyxié par l'excès d'acide carbonique, quand 
même l'oxygène lui serait fourni en quantité suffisante (P. Bert). 

Si le milieu ambiant renferme de l'oxyde de carbone, ce gaz, ayant 
une grande affinité pour l’hémoglobine, se porte sur le globule rouge 
du sang, en chasse l'oxygène, et l'animal périt asphyxié puisque le 
sang ne porte plus d'oxygène aux {issus. 

Les effets singuliers qu'exerce l'augmentation considérable de pres- 
sion exlérieure sont dus (P. Bert) à la forte tension de l'oxygène, 
Meur qui arrête loutes les combustions corrélatives au mouvement 
vital. 


Küss et Duvak, Fhysiol. 2f 
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Le système nerveux règle les actes respiratoires pulmonaires (partie 
mécanique de la respiration). Le centre des réfiexes respiratoires est 
dans le bulbe (nœud vital de Flourens}; les voi:s centripètes sont 
représentées par le preumogastrique et secondairement par un grand 
ombre de nerfs sensilifs divers; les voies centrifuges sont représentées 
par les nerfs moteurs des muscles du thorax. 

L'homme appartient à la classe des animaux dits à sang chaud, 
c'est-à-dire dont la température est indépendante du milieu ambiant. 
La température du corps (prise dans le creux de l’aisselle) est de 370, 
L'homme produit de la chaleur: près de 3.000 calories par vingt- 
quatre heures (environ 112 calories par heure); cette chaleur est le 
résultat des combustions qui ont lieu dans l'intimité de tous les tissus 
et aussi des dédouhlements et autres actes chimiques trés complexes 
dont les éléments anatomiques sont le siège, ou qui tout au moins se 
passent dans le sang des capillaires au niveau de ces éléments analo- 
miques. Aussi le sang veineux général (ventricule droit}est-il plus chaud 
que le sang artériel, Le sang se rafraïchit au lieu de s'échaufler en 
passant par le poumon. 

Par les nerfs vaso-moteurs, le système nerveux régle la distribution 
de la chaleur; il en rêgle aussi la production, car les nerfs vaso-dila- 
tateurs sont calorifiques el les vaso-contricteurs frigorijiques. 


III. — Du larynx et de la phonation 


De même que nous verrons bientôt les téguments externes se 
modifior en certains points de manière à devenir plus aptes à 
recevoir les impressions du monde extérieur et constituer ainsi 
les organes des sens, de même nous voyons le conduit aérifère 
de la respiration présenter au niveau de la partie supérieure ducou 
une disposition spéciale qui constitue le larynx, organe apte à 
mettre l'hounne en relation avec le monde extérieur et particu- 
liérement avec ses semblables. Cet appareil forme done l’un des 
organes les plus importants qui servent aux fonctions de relation, 
car il constitue notre principal moyen de communication, d'expres- 
sion, en uu mot. 

Les autres moyens de communication et d'expression se trouvent 
disséminés dans les divers organes extérieurs. C'est ainsi queles 
membres et surtout les membres supérieurs sont des organes 
d'expression dont les signes sont en général très aisément inter- 
prétés. La musculature de la face est également un appareil 
d'expression tout particulier. Tous ces muscles, à l'exception de 
ceux du globe de l'œil, sont innervés par le nerf de la septième 
paire, par le facial, qui est sous la dépendance de la moelle allongée ; 
aussi les mille variétés d'expression que présente la face peuvent- 
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elles se produire par simple action réflexe, et sans aucune parti- 
cipation de la volonté. 


Larynæ. — Le larynx, organe essentiel de la fphonation, n'est 
qu'une portion de la trachée modifiée daus sa forme et un peu dans 
sa structure, — Sous le rapport de la forme, la trachée présente à 


Cévetié ad 


Rene 


Fio. 11%— Coupe verlicslé Fia. 113. — Muscles intrinsèques du larynx 
schématique dû larynx *. vus latéralement". 


ce niveau un rétrécissement, une espèce de défilé, dont les dimen- 
sions peuvent être diminuées on agrandies de façon à rendre presque 
à la trachée son calibre primitif. Ce rétrécissement, ce défilé 


* On voit que la partio laryngienne du conduit aérifère présente trois rétrécissements 
circonscrits: — 4, par lex replis aryteno-épiglottiques : — 2, par les cordes vocales supé- 
rinures; — 3, par les cordes vocales inférieures; — V, V, ventricules du larynx; — T 
trachée, 

** La lame gauche du cartilage thyroïdeft) esl désarticulée et roupée prés de son angle 
saillant; — e, épiglotte; — er, ericolde ; — f, surface articulaire thyraldienne : — an 
cartilage arylénotde: — tr, muscle ary-aryténoldien tranavorse ; — 0, muscle ary-aryté- 
noldien oblique ; — p, muscle crico-arylénoïdien postérieur; — l, musele crico-arytènoldien 
latéral; — į, couche inférieure, ct s, couche supérieure Ju muscle thyro-arylénotdien — 
car, ctu ot cte, faisceaux musculaires trés variables et non constants contenus dans le: 
replis aryténo-épiglottiques, et désignés sous le non de muscle thyro-ary-épiglottigue. 
D'après L. Mandl, Traité des maladies du larynx.) 
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laryngien est multiple, comme le montre un schéma (fig, 112) de 
la coupe verticale du larynx. Il y a trois rétrévissements qui sont 
circonserits, le premier (eu allant de haut en bas) par les replis 
aryténo-épiglottiques, le second par les prétendues cordes vocales 
supérieures (simple repli de la muqueuse), le troisième par les 
vraies cordes vocales ; c'est ca dernier soul qui constitue la véri- 
table glotte, lovéritable orifice phonateur, — Sous le rapport de 
la structure, nous trouvons au niveau de la glotte les mêmes élé- 
ments que dans la trachée, mais modifiés aussi dans un but spécial. 
Ainsi, tandis que l'épithélimn est cylindrique et vibratile dans 
toute l'étendue de l'arbre aérien, au niveau de l'éperon formé par 
la glotte proprement dite le revétement épithélial prend la forne 
pavimentense, plus appropriée aux fonctions des cordes vocales, Cet 
épithélium, en couches plus nombreuses que l'épithélium vibratilo, 
est en même temps plus apte à prévenir le dessèchement des lèvres 
d'un orifice où le courant d'air se fait avec le plus de violence. 
Au-dessous de la muqueuse, nous trouvons le tissu élastique déjà 
constaté dans toute la longueur de la trachée et toujours formé de 
fibres irréguliérement entrelacées ct tordues comme des crins de 
matelas; ce tissu forme au niveau de la glotte une couche plus 
épaisse, qu'on a considérée comme un ligament sous-jacent à la 
muqueuse ; c'est ce qu'en anatomie on appelle la corde vocale. 

Au-dessous de ce tissu élastique on trouve encore, comme dans 
tout l'arbre aérien, le tissu musculaire ; mais au niveau du larynx 
ce n'est plus le muscle lisse, c’est le muscle strié que nous rencon- 
trons; il y forme, comme dans tous les appareils de la vie de 
relation, des corps musculaires nettement délimites et à fonctions 
bien déterminées (muscles crico-aryténoïdiens postérieurs, crico- 
sryténoïdiens latéraux, ayténoïdiens, thyro-aryténoïdiens) (fig.113). 
infin les anneaux cartilagineux de la trachée se modifient égale- 
ment pour former des pièces spéciales ct caractéristiques (carti- 
lages thyroïde, cricoïde, aryténoïdes) (fig. 115 et 116). 


Orifice ylottique. —- Le rétrécissement laryngien inférieur ou 
glotte proprement dite présente, quand on le regarde par en haut, 
la forme d'une fente triangulaire ou dun fer de lance, dont le 
sommet est en avant et la base en arrière. Cette base est formée 
par les muscles arvténoïdiens. Des bords du triangle sont consti- 
tués dans les 3/5 antérieurs par les cordes vocales, ct dans les 25 
postérieurs par les bords des cartilages arvténoïdes (fig. 117, 118, 
et 119). Ces cartilages forment des pyramides triangulaires ; leur 
base est un triangle dont les angles sont l'un antérieur, l'autre pos- 
térieur et le troisième externe; un des côtés de ce triangle est 
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donc interne et forme ainsi la partie postérieure de la glotte. Or, 
chaque cartilage aryténoïde, dans son articulation avec ce qu'on 
appelle le chaton du cricoïde 
(V. fig. 115 ct 116, et plus loin 
fig. 118, 119), peut tourner 
autour de sou axe vertical, de 
manière à ce que son angle anté- 
rieur (ou apophyse vocale) se 
porte soit en dedans, soit en do- 
hors, ce qui modifie nécessaire- » A 
t de niaaa et angle TE ti One lotte osé 
3 ba sur le vivant au moyen du laryn- 
est le point d'attache de la corde  goscopo x, 
vocalo occupant les 3/5 antérieurs. 

Donc si l'anglo antérieur du cartilage aryténoïde se porte en 
dehors, la glotte sera dilatée et prendra une forme losangique 
(fig. 117). Cet cifet.est produit par la contraction du muscle crico- 
aryténoïdien postérieur, qui va s'insérer à l'angle externe de 


Léveilést d de opinrss 
IG. 115. — Face postéricure externe Fi. 116. — Face antérieure du 
des cartilages cricoïde et aryténoïdes**,  ericoile et des’ arytenvoides ***, 


* or, Orifice glottique ; — ri, cordes vocales inférieures ; — rs, Cordes vocales supérieures; 
— ar, cnrtilage aryténotdo: — rap, replis aryténo-épiglottiques; — b, bourrelet de l'épi- 
glotta. (I. Mundi.) 

axa, Cartilage ericotde; — b, sa saillie médiane: — c, surface articulaire thyroldienne: 
— d, bord inférieur; — e, hord supérieur; — f face postérieure des cartilages nryte- 
noldes ; — 1, surface articulaire aryténoidienne du cartilage cricoïde; — m, apophyse 
musculaire (angle externe de la base de l'aryténotde) : — v, apophyse vocale vue en raccourci 
(angle antérieur de le base de l'aryténotde) ; — *", cartilage coruiculé. (D'apres L. Mandil.) 

*** q, Cartilage cricoïde, face interne du chaton; — b, surface de setlion de la portion 
annulaire enlevée ; — d, bord inféricur ; — e, bord supérieur du cricoïde ; — 1n, apoyhyse 
musculaire (angle externe) ; — v,apophyse vocalo (nugle antérieur); — ? , cartilage corni- 
culé ; — t, p, dt, 0, salllies et dépressions de la face anléro-externe do l'aryténoïide, des- 
tines À des insertions musculaires pour les fibres les plus externes du thyro-arsiénoiien, 
et lissimenteuses pour les cordes vocales supérieures. (D'après L. Mandl.) 
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l'aryténoïde et imprimo à ce cartilage nn mouvement de bascule, 
dit mouvement de sonnette. 

Si l'angle antérieur du cartilage aryténoïde so porte en dedans, 
Ja partie antérieure de la glotte preudra la forme Mime fente qui 


7h 
Fra. 117. — Forme losangique de la glotte par l'action des muscles crico- 
aryténoidiens postérieurs *, 


se dilatera en arrière en une petite ouvorture triangulaire inter- 
aryténoidienne (fig. 118). Enfin cette dernière ouverture pourra 
être elle-même réduite à une fente par un second mouvement qui 
rapprochera directement les deux aryténoïdes lun de l'autre 
(fig. 119). La première action est produite par le muscle crico- 
arvténoïdien latéral qui fait basculer l’aryténoïde en sens inverso 
du crico-aryténoïdien postérieur ; la secondo action est due à la 
contraction du muscle qui formo la base du triangle glottique, à 
l'avy-aryténoïdien, qui déplace les aryténoidos en totalité et les fait 
glisser de dehors en dedans (fig. 119). 

Toutes les modifications de forme de la glotte sont dues à ces 
deux ordres de mouvement: nouvement de bascule et mouvement 
de translation en totalité; et les deux formes extrêmes de la glotte 
ainsi obtenues sont la forme losangique, qui a lieu pendant l'inspira- 


* Coupe horizontala schématique des cartilages du larynx. nu niveau de la Dase des 
cartilages aryÿténuides, — Les lignes poncluées indiquent la position nouvel!e des cartilages 
par suite da l'action des muscles agissant dans le sens de la flèche. (D'aprés L. Mandl, 
Traité des maladies du larynx.) 
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tion, et la forme linéaire, quitend à se produire pendant l'expiration 


Fiå. 119. Oblitération compléle de la fente gloltique **. 


(V.la Respiration, p. 274); mais elle est plus spéciale à la phonation 


* Action des muscles crico-aryténotdiens latéraux, agissant dans le sens indiqué par les 
fèches, pour metire les cartilages arylénoïdenct les cordes vocales dans la position indiquéc 
rar les lignes ponctuées. (D'après L. Mandl.) 

xa Action des muscles ary-aryténoldiens, mouvement médian des cartllages aryténoïdes. 
dans le sens indiqué par les deux flèches: les lignes ponciuées indiquent la nouvelle posi- 
tion des aryténoïdes etla nouvelle forme de la glatta. (D'après L. Mandi.) 
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et à l'effort, c'est ce qui nous explique pourquoi l'effort s'accom- 
pagne souvent d'un son, d'un cri caractéristique. Nous voyons de 
plus que des quatre muscles intérieurs du larynx un seul sert à dilater 
la glotte; c'est le crico-arÿténoidien postérieur; le crico-aryténot- 
dien latéral et l'ary-aryténoïdien ont pour effet de l'oblitérer et de la 
réduire à l'état de fente. À l'action de ces muscles, il faut joindre 
celle du thyro-aryténoidien, qui, placé dans l'épaisseur même de 
Ja glotte, en complète la fermeture, comme tous les muscles courbes 
placés autour d'un orifice; mais nous verrons bientôt que la contrac- 
tion de ce musele a encore à jouer un rôle bien autrement important. 

Nous n'avons pas parlé d’un muscle extérieur du larynx, du 
crico-thyroulien : c'est qu'en effet, ce muscle n'a sur la glotte 
qu'une action sans importance: il fait basculer le cartilage thyroïde 
‘en avant, en le tirant de son côté, et, par suite, il peut allonger la 
glotte en allongeant les parties fibreuses qui vont de la face interne 
du thyroïde à l'apophyse antérieure do l'aryténoïde; aussi a-t-il été 
considéré par un grand nombre d'auteurs comme tenseur des cordes 
vocales; mais l'expérience directe a montré que le rôle de ce muscle 
est à peu près nul dans la phonation ; les modifications qu'il imprime 
à la glotte semblent être en rapport plutôt avec la déglutition 
qu'aveclaphonation; et, en effet, il est innervé parle même nerf quele 
constricteur du pharynx (nerf laryngé supérieur, branche externe). 


Mécanisme de la phonation. — T'expérimentation sur les 
animaux, les observations accidentelles sur l'homme, les essais de 
phonation artificielle sur des larynx détachés, tout démontre que 
c'est au niveau de la glotte que se forme le son de la voix. Quand ce 
son se produit, nous savons que la glotte se r'étrécit : aussi a-t-on 
cru tout d'abord que l'appareil vocal était comparable, comme méca- 
nisme intime, à un sifflet, C'est-à-dire que la cause du son était la 
vibration de l'air lui-même passant par un orifice étroit, et produisant 
un son d'autant plus aigu que l’orifice est de dimensions plus petites. 

Il est démontré aujourd’hui que, dans cet appareil, ce n’est pas 
l'air qui vibre, mais bien les bords de la glotte, de sorte que le 
larynx doit être comparé non à un sifflet, mais à un tuyau à anche. 
Du reste, nous trouvons dans l'organisme un appareil analogue, qui 
peut également fonctionner comme une anche, ce sont les lèvres 
(orifice buccal), qui vibrent elles-mêmes, par exemple, quand on 
joue du cor; inutile d'insister sur l’analogie anatomique entre l’orifice 
buccal et l'orifice glattiquet. 


4 « Rien n'autorise 4 comparer les replis thyro-aryténoïdiens inférieurs, 
soit à des cordes, soit à des rubans, 1] est beaucoup plus exact de les appeler 
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Mais si les bords de la glotte vibrent, ils doivent pour cela être 
tendus. On a donc supposé que les cordes vocales sous-jacentes à la 
muqueuse devaient être tendues par la contraction de certains 
muscles. Müller, ayant fait passer un rapide courant d'air par un 
larynx dans lequel il avait figuré la contraction des muscles crico- 
Uyroïdiens par la traction d'un certain poids fixé en avant du 
thyroïde, obtint, en effet, un son par la vibration des cordes vocales 
tendues, grâce au mouvement de bascule du cartilage thyroïde. 

Mais rien ne prouve que les choses se passent ainsi dans la 
phonation; si les lèvres de la glotte étaient ainsi tendues, la glotte 
serait nécessairement allongée; or, l'inspection directe prouve que 
la glotte ne s'allonge que très peu pendant la phonation. De plus, 
cette tension par bascule du thyroïde étant opérée par le crico- 
thyroïdien, ce muscle aurait le rôle capital dans la phonation. Or, 
la section du nerf qui s'y rend (branche externe du larynx supé- 
rieur), sa paralysie modifie à peine la voix, tandis quo la section du 
laryngé inférieur abolit immédiatement la phonation, et cependant 
ce nerf ne donne qu'aux muscles intérieurs du larynx et nullement 
aucrico-thyroïdien. 

Il n’en est pas moins évident que les lèvres de la glotte doivent 
être tendues pour vibrer, mais il reste encore à chercher, parmi 
les tissus qui composent ces lèvres, quel est celui qui est susceptible 
de tension et quel peut être l'agent de cette tension. 

Or, si nous passons en revue les trois tissus qui, de la superficie 
à la profondeur, composent l'épaisseur des lèvres de la glotte, 
c'est-à-dire la muqueuse, le ligament élastique (corde vocale) et le 
muscle (fig. 120), et si nous cherchons quel est celui de ces trois 
éléments qui peut constituer le corps vibrant, il est évident que 
nous ne nous arrôterons pas à la muqueuxe ; elle forme un revête- 
ment protecteur, muais nou un appareil susceptible d'être tendu ct 
de vibrer, La corde vocale, malgré son nom de ligament, ne nous 
paraît pas, contrairement à l'opinion généralement reçue, présenter 
les conditions nécessaires pour constituer une corde vibrante. Ge 
ligament est composé de tissu élastique, c'est-à-dire de fibres non 
rectilignes, mais enchevôtrées en tous sens, de telle sorte que, 
quelque traction qu'on lui applique, on ne lui donne jamais qu’un 
degré de tension insignifiant. Du reste, à l'état physiologique, cette 
tension, accompagnée du rétrécissement de la glotte, ne pourrait 
être opérée que par le muscle crico-thyroïdien, et nous avons vu 
que ce muscle n'a qu'un rôle insignifiant dans la phonation, Reste 


tout simplement les replis inférieurs, ou, si l'on cherche un nom anatomique 
plus approprié à leur configuration et fonction, Zèvres vocales. » (L. Mandl, 
Traité pratique des maladies du larynx et du pharynx. Paris, 1872.) 


330 PHONATION 


donc le tissu musculaire, le musele thyro-aryténoïdien. Or, le tissu 
musculaire est très susceptible de tension. Quoi de plus teudu, de 
plus énergiquement élastique, de 

-£ plus vibratile qu'un muscle à l'état 
decontraction? Il est donc évident 

que c'est le musele thyro-ary- 
ténoïdien qui, au point de vue 
physiologique, doit constituer la 
vraie corde vocale, le veritable et 
seul élément vibratile parmi les 
tissus qui composent les lèvres de 
la glotte. Pour vibrer, cette corde 
vocale est tendue; mais elle west 
point tendue par l'effet de puis- 
sances étrangères; elle se ted 
pi elle-même; en un mot, le 
muscle se contracte. La glotte 
forme done, en définitive, une an- 
che vibrante, non par tension, 
mais par contraction. C'est là. 
comine source de son, un appareil 
unique dans son genre, un appa- 
reil qu'on ne peut artificiellement 
imiter, puisqu'on ne peut faire du 
muscle; les lèvres (muscle orbi- 
culaire de l'orifice buccal) fonc- 
tionnent d’une manière analogue 
dans les cas cités précédemment ?. 
Reste alors à se demander à quoi sert la corde vocale élastique. 
Nous comprendrons facilement son rôle si nous nous figurons ce qui 
serait advenu si l’appareil phonateur ne s'était composé que d'un 
muscle recouvert seulement d’une muqueuse: à chaque contraction 


Tıc, 420. — Coupe verticale du 
larynx Ge. 


4 « C'est la contraction du thyro-arylénoïdien interne qui fait que le repli 
inférieur (lèvres de la glotte), mou et lâche pendant la respiration, se trans- 
forme pendant l'émission de Ja voix en veritable ancha, dont la rigidité 
est proportiounelle à la tonalité, On pourrait donc dire que ce musele est le 
muscle d'accommodation de la voix. » (L. Mandl, 1872, 

2 V, la remarque p. 429, 


* Cette figure montre hien que les lèvres de la glutle sont furméces cssentiullement par 
du tissu musculaire; — 1, cartilage thyrotde ; — 2, rarlilage ericoïde ; — 3, premier anneau 
de la trachée : — 4, épiglolte ; — 5, son bourrelet médian; — Ò, cordes vocales supérieures; 
— 7, Cordes vocales inférieures : — 8, voutriculus de Morgagni; — 9, muscle ihyro-ary ti- 
noïdien (la vraie corde vocale au point de vue physiologique) : — 10, muscle crico-urÿ- 
ténoïdien latéral. (Beaunis et Bouchard, Anatomie descriptive.) 
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du premicr, la seconde se serait irrégulièreuent plisséc claurait altéré 
le son, comme cela se produit dès que la moindre particule étran- 
gère, mucus ou autre, se trouve arrêtée sur la glotte, Il fallait donc 
là un apparcil élastique qui rendit le muscle et la muqueuse indé- 
pendants Pun de l'autre, en s'interposant entre les deux. C'est 
précisément là le rôle de la corde vocale, et ce que nous avons dit 
de sa structure démontre assez qu'elle ext admirablement conforméc 
pour remplir ce butt. 

Les différents degrés de rétrécissement de la glotte influent aussi 
sur la production des sons et modifient leur hauteur; plus la glotte 
est resserrée, plus lo son cst aigu, ct quand le son arrive à son 
maximum d'acuité, la glotte ue peut plus se resserrer sans s'oblitérer 
complétement dans la vois ordinaire ; mais il parait y avoir une 
disposition particulière pour ce qu'on appelle voix de té te. I résulte 
de la disposition anatomique des parties, que les cordes vocales 
(anatomiques) se relâchent à mesure que la glotle se ferme. Si, done 
ces cordes étaient Ja partie vibrante, les sons devraient être plus 
graves à mesure que se produit ce rapprochement des levres de la 
glotte; il est vrai que l'étroitesse de l'ouverture augmente l'intensité 
du courant d'air et pourrait ainsi contribuer à l'acuité du son ; mais 
les choses sont bien plus faciles à comprendre si c'est le muscle qui 
vibre ; conune c’est lui qui, en contractant, contribue à l'oblitération 
«le la glotte ct même qui achève cette fermeture, plus il se contracte, 
plus il est tendu; plus il est, par conséquent, apte à vibrer. 

Ainsi les cordes élustiques, dites vocales, n'ont dans la phonation 
qu'un rôle accessoire, celui de servir d'intermédiaire entre la mu- 
queuxe ct le muscle; elles n'empêchent pas plus celui-ci de vibrer 
que les parties molles qui eutowrent l'orbiculaire des lèvres n'eni- 
pêchent ce muscle de vibrer quand on joue du cor, par exemple. 

Les vibrations du muscle thyro-aryténoidien sont encore rendues 
plus faciles par la présence des ventricules du lar ynx, qui n'ont 
d'autre but à remplir que de donner plus de liber te à ce muscle 
(fig. 120). 

Parties annexées à l'appareil de la phonation. — Te son produit 
par la glotte eat renforcé par les vibrations de ia partie du canal 
aérien qni précède ct suit le larynx. Aussi ces parties présentent- 


1 V, Henle, Zandbiieh der syslemalischen Analomie des Menschen, 1374, 
t. 11, p. 259. « Les libres musculaires avancent tellement vers les cordes 
vocales et sont tellement unies au tissu élastique, qu'il est impossible de 
penser que les fibres élastiques vibrent isolément et que les fibres muscu- 
laires se retirent du replis muqueux... l'utilité du tissu élastique consiste 
en ce qu'il peut se raccourcir sans former des plis et sans onduler, comme. 
certains ligaments de la colonne vertébrale. » 


432 PIHONATION 


elles des mouvements spéciaux pendant la production des sons. Ainsi, 
pendant l'émission des sons aigus, le larynx monte, et pour cela, 
nous contractons les muscles sus-laryngés ctrenversons la tête; 
pendant les sons graves, le larynx descend et le menton s'abaisse. 
Ces mouvements sont bien connus, et lorsqu'on examine un malade 
au laryngoscope, on lui fait parfois émettre des notes aiguës, parce 
qu'alors l'ascension du larynx vient le présenter plus facilement à 
l'exploration. On a voulu rendre raison de ces phénomènes en les 
comparant à ceux que nous produisons dans les instruments à vent. 
Dans le premier cas, on allongerait le porte-vent (partie sous- 
glottique) ct raccourcirait le porte-voix (partie sus-glottique), ct 
vice versa dans le second cas. Mais cette explication est rendue nulle 
par ce soul fait que les mêmes phénomènes se constatent quart 
nous produisons le son en inspirant; alors, quoique la valeur phy- 
sique des appareils soit renversée (porte-voix devenu porte-vent ct 
vice versa), le larynx s'élève toujours pour les sons aigus ct 
s'abaisse pour les sons graves. 

Le fait de l'élévation du larynx s'explique beaucoup mieux en 
considérant que les parois de la trachée agissent comme appareil de 
résonnance, et que, par suite, il leur faut, pour renforcer tel ou tel 
son, un état de tension particulier; car la même paroi élastique ne 
vibre pas indifféremment avec tous les sons: il faut pour cela que sa 
tension soit modifiée. Plus le son est aigu, plus les parois conson- 
nantes doivent être tendues; ainsi la contraction des muscles sus- 
laryngiens tend à la fois les parois du porte-voix ct du pprte-vent. 

H faut rattacher à ces appareils de consonnance tout l'ensembl: 
de l'appareil nasal, fosses nasales, sinus frontaux, ethmoïdaux, 
maxillaires, Ces cavités ne sont pas disposées pour des sécrétions. 
mais, vu leurs parois formées de lamelles élastiques assez minces. 
elles sont très aptes à entrer en vibration, Aussi l'altération de ces 
appareils modilic-t-clle considérablement le timbre de la voix. 
Les cartilages du nez eux-mêmes font partie de ces appareils de 
résonnance, et chacun sait qu'en empêchant leurs vibrations on 
altère d'une façon particulière le timbre dela voix 

La trachée, les bronches, le poumon ct la cage thoracique vibrent 
aussi pour renforcer les souslaryngiens, Aussi la voix se modifie t- 
clle dans los affections trachtales, bronchiques et pulmonaires. 

L'urticulation du langage, qui est très différente du simple cri 
ou son laryngien, résulte presque toutentière du jeu de ces par- 

ties consonnantes et principalement des modifications dans los 
ouvertures des lèvres ct de l’arriére-gorge. 


Voix et parole. — Au niveau de la glotte ne pout se produire 


VE 
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qu'un son inarticulé, le son glottiqu», qui ne présente à consi- 
dérer que des diflérences d'intensité, de hauteur, et même de 
timbre; mais ce son glottique, par le renforcement de certains 
de ses éléments au niveau des cavités buccale et nasale, et par son 
mélange avec des bruits produits au niveau de ces mêmes cavités, 
acquiert des caractères particuliers quien font la voix et la parole 
proprement dites. (V, Oryanes des sens. Audition, pour lexpli- 
cation des mots intensité, huuteur, timbre, bruits, ele.) 
l'intensité du son glottique dépend de la force avec laquelle le 
courant d'air de l'expiration vient frapper les lèvres de la glotte 
disposées pour emeltre un son déterminé; cette intensité dépend 
donc essentiellement du développement et de l'élasticité du pou- 
mon, de l'ampleur de la cage thoracique, de la force des muscles 
expirateurs. : 
Les lèvres vocales produisent un son d'autant plus élevé qu’elles 
sont plus tendues et plus courtes (plus contractées en un mot). 
Aussi la voix humaine forme-t-elle des gammes en allant des sons 
graves aux sons aigus ; elle forme même deux séries de gammes, 
dont l’une, plus basse, est généralement désignée sous le nom de 
registre de poitrine (voix de poitrine), et l'autre plus aiguë, plus 
élevée, sous celui de registre de tele (vois de tête). Ces expres- 
sions n'ont aucune valeur au point de vue physiologique, car dans 
les deux cas la voix se forme toujours au niveau de la glotte ; ce 
qui a motivé ct ce qui justifie jusqu'à un certain point ces expres- 
sions, ce sont les sensations que l'on éprouve pendant l'émission 
de la voix dite de tête ou de poitrine, et les vibrations concomi- 
tantes plus accentuées dans les parois thoraciques dans un cas, 
dans les cavités sus-laryngiennes daus l'autre cas. D'après Mandl, 
la modification glottique essentielle qui produit l'émission des sons 
dans l'un où l'autre registre, c’est que dans la voix de poitrine 
l'orifice glottique est ouvert ct vibre dans toute son étendue, tandis 
que dans la voix de tête où de fausset, l’oritice glottique est ouvert 
et vibrant seulement dans sa portion interligamenteuse, toute la 
portion intercartilagineuse étant fermée, en même temps que les 
cordes vocales supérieures s'abaissent, s'appliquent sur les infé- 
rieures, et en recouvrent une partie considérable, de manière à 
dimiuner l'étendue de la partie vibrante (conune font les rasettes 
employées dans les tuyaux à anche) +. 
Dans ces conditions, la voix humaine peut varier en général dans 
une étendue de deux octaves, et sclon que cette étendue de deux 
octaves est comprise daus des régions plus ou moins hautes de 


i V, a ussi Ch. Bataille, Nouvelles recherches sur la phonation, Paris, 1861. 
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l'échelle des sons musicaux, on a classé les voix humaines, en 
allant des plus basses aux plus élevées, ên voix de basse (du fa au 
rés), de baryton (du ła au fas), en voix de ténor (de l'ut au las), 
de contralto (du mi, à ut), de mezzo-soprano (du solo au mi). 
de soprano (du si, an s0/,); ces doux dernières voix sont des voix 
de femme. Ces différences individuelles sont dues principalement à 
des différences de longueur des lèvres de la glotte : la longueur de 
ces lèvres, représentée par 25 chez l'homme, l’est par 20 chez la 
femme, par 15 chez les castrats, qui possèdent une voix très aiguë, 

La voix de l'enfant est tres aiguë, ct, en effet, les dimensions de 
la glotte sont chez lui moitié moindres que chez l'adulte. Lors de 
la puberté se produit la nue dela voix, ct, à la suite du dévelop- 
pement velativementsubit du larynx, la voix s'abaisse d'une octave 
chez les garçons, de deux tons seulement chez les filles. Dans la 
vieillesse, par suite de l'ossification des cartilages, de l'atrophie 
des fibres musculaires (?}, le diapason normal baisse encore, en 
même temps qu'il diminue d'intensité : les ténors deviennent bary- 
tons (L. Mandl). 

Lotimbrede la voix a une première source dans les levres de la 
glotte elle-même. On sait qu'Ilclmholtz a démontré que le timbre 
(V. Organes des sens, Audition) est du à ce que les sons, qui nous 
paraissent simples, sont en réalité composés d'un son fonda- 
mentalet de plusieurs sons accessoires nommés harmoniques 
(Sauveur), La combinaison variable de ces harmoniques, selon les 
divers instruments, en constitue le timbre particulier, Les lèvres 
vocales peuvent, comme les anches membraneuses, présenter, 
outre la vibration fondamentale d'un son, des vibrations partielles 
qui donnent naissance à des harmoniques divers de ce son; de là 
les timbres divers du son ylottique. Mais ce qui accentue surtout 
le timbre de la voix, c'est le mode selon lequel quelques-uns de 
ces sons harmoniques sont renforcés au niveau des cavités et lames 
vibrantes sus-glottiques (pharynx, bouche, fosses nasales, etc.), de 
manière à prédominer et à imprimer leurs caractères particuliers 
à la voix (V. plus haut, p. #32) 1. 

Cette étude des sons harmoniques, comme sources du timbre de la 
voix, a permis à Willis, Wheatstone, Donders, Du Bois Reymond, ct 
suriout à Helmholtz?, de pénétrer le mécanisme par lequel se pro- 
duisent les voyelles. Les voyelles sont essentiellement des sons produits 


1 V., Ilemholitz, Theorie physiologique de la musique, trad, franc. par 
Guéroult. Paris, 1868 

2 Laugel,Za Voix, l'Oreile et la Musique, d'après les travaux de Helmholtz. 
In Revue des Deux-Mondes, mai 1867. 
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par le passage de l'air dans les cavités pharyngienne et buccale, qui 
se disposent d'une manière particuliere, et par suite résonnent diffé- 
remment pour la production de chaque voyelle, Quand on prononce 
une voyelle à voix basse, la glotte n'y prend aucune part, et le son 
de la voyelle se produit uniquement par le passage de l'air dans les 
cavités sus-glottiques disposées en ce moment pour l'émission de la 
voyelle en question; lorsqu'on prononce cette voyelle à haute voix, 
les cavités sus-glottiques, disposées comine précédemment, out pour 
effet de renforcer, dans le son glottique, les harmoniques qui corres- 
pondent précisement au son de la voyelle que l'on veut émettre. En 
d'autres termes, les cavités buccale et pharÿngienne se comportent 
comme des sésonnateurs, qui peuvent être diversement accordés t. 

Nous ne pouvons nous étendre davantage sur cette analyse, qui es: 
du ressort de la physique pure ; ajoutons seulement que l'on a pu par- 
faitement déterminer la formeque prennent ces cavités pour l'émission 
de telle ou telle voyelle, et que lorsque ces cavités sont ainsi disposées, 
si l'on fait passer le vent d'une soufflerie devant la bouche, on entend 
alors, même en retenant sa respiration, se produire des sons qui res- 
semblent parfaitement aux voyelles que l'on prononcerait à voix basse. 
D'une manière générale, on peut dire que le « diamètre longitudinal de 
la cavité pharyngo-buccale est raccourci et son diarnélre transversal 
agrandi successivement pour les voyelles a, e, & ; pour les voyelles o 
et u, au contraire, le diamétre longitudinal s'allonge et le diamètre 
transversal diminue. Les mouvements des diverses parties de la cavité 
se conforment à cette disposition générale, Les lèvres exécutent un 
mouvement horizontal de plus en plus prononcé en arrière pour les 
trois premiéres voyelles, tandis que pour les deux dernières le mou- 
vement en avant sera de plus en plus marqué, Pour l'o et l’w, ilya 
retrait de la langue, tandis que pour l'é et Il'f, la langue est plus ou 
moins jetée en avant. Les mouvements des joues, du voile du palais, 
de la luette et des piliers s'accordent à réaliser la disposition géné- 
rale, etc.» (Mandl, op. cit.) 

Les consonnes, qui sont, aprés les voyelles, le second élément de 
la voix articulée, ne sont pas des sons comme les voyelles ; ce sont des 
bruits, c'est-à-dire des vibrations irrégulières et trop confusément mé- 
langées pour être perçues séparément (V. Audition); ce sont des 
bruits qui ne peuvent se faire entendre distinctement par eux-mêmes, 
mais qui se différencient par la manière dont ils laissent commencer 
ou finir l'émission d'une voyelle. Les consonnes ne peuvent donc pas 
ètre prononcées sans l'association d'une voyelle, De là leur nom (cum 
sonare). Au moment de l'émission d'une voyelle, les cavités buccale 
et pharygienne se disposent de maniére à présenter à l'air, qui va pro- 
duire la voyelle, certains obstacles qu'il éhranle, d’où le hruit plus ou 
moins éclatant des consonnes. 

Selon que cet obstable siège au niveau des lévres, de la langue ou 
du voile du palais et du pharynx, on a des consonnes labiales, lin- 


1 Mandl, Hygiène de la voix parlée ouchantée, Varis, 1879. 
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guales où gutturales; et selon que l'obstacle est vaiucu par une 
espèce d'explosion, par un frottement vibratoire ou par un tremblement, 
on a des labiales explosives (b, p), résonnantes (f, v, m), teinblo- 
tantes (r), des linguales explosives (t, d), résonnantes (s, n, l)y 
tremblotantes (r lingual); des gutturales explosives (k, g), réson- 
nantes (j et ch, surtout chez les Allemands), tremblotantes (r gut- 
tural), La langue francaise ne posséde pas de véritables consonnes 
gutturales, c'est-à-dire se produisant dans le pharynx; mais certaines 
langues, et surtout l'arabe, en possèdent de très accentuées, par 
exemple pour le bruit que nous désignons par h, qui parait alors se 
produire par un obstacle siégeant très profondément, au niveau même 
ile la glotte. C'est en cherchant à pénétrer le mécanisme de la produc- 
tion des vraies yutturales de la langue arabe que Czermak découvrit 
le laryngoscope, aujourd'hui si généralement employé pour l'explo- 
ration du larynx. 

Les consonnes labiales, el surtout les labiales explosives (b, p, m), 
sont les plus facile à prononcer, vu la simplicité des mouvements 
qu'elles exigent. Ge sont les premières prononcées par l'enfant (pape, 
mama, etc.), velles que l'on arrive le plus facilement à faire répéter 
à certains animaux el que l'on trouve naturellement produites dans le 
bélement (T. Mandi). 

D'autre part, certaines mêmes consonnes peuvent èlre produites par 
«les mécanismes analogues, mais siégeant dans «les parties différentes ; 
ainsi on peut distinguer quatre rR produits, soit par la vibration des 
lévres (comme daus opprobre), soit par celle du bout de ja langue 
(v normal), soit par celle du voile du palais (r du grassayement), 
roit enfin par l'oritice supérieur du larynx. 

L'ensemble de ces phénomènes, par lesquels un son est émis par la 
lotte, modifié par les cavités pharyngienne et buccale de maniére à 
représenter une voyelle, et associé à certains bruits qui se produisent 
dans ces mêmes cavités et forment les consonnes, cet ensemble con- 
slitue la vois articulde,et par la combinaison intelligente des voyelles 
et les consonnes en syllabes, et des syllabes en mots, constitue la 
parole. Dans la parole parice, les syllabes sont produites avec des 
variations pen marquées de hauteur ; dans la parole chantée, au con- 
lraire. les syllabes, et surtout les voyelles, leur élément essentiel, sont 
produites successivement avec des variations de hauteur considérables 
ut harmonieusement réglées, 


Innervation de l'appareil lurynyien. — L'appareil phonateur 
du larynx est placé sous la dépendance du nerf laryngé inférieur, 
qui semble venir du pneumogastrique, mais représente en réalité 
la suite de fibres que ce grand tronc nerveux emprunte à l’acces- 
soire de Willis, ou spinal (branche interne du spinal). Aussi lu 
section du spinal abolit-clle complètement la voix. On pourrait 
douc le nommer le nerf vocal. Chose remarquable, les autres 
rameaux du spinal (branche externe) se rendent à deux muscles 
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superficiels et bien connus, le sterno-cléido-mastoïdien et le trapèze, 
muscles qui tous deux jouent un grand rôle dans l'expression par 
signes, dans co qu'on pourrait appeler le langage du cou et des 
épaules (lever les épaules, faire de la tête un signe négatif, ete.). 
Le nerf spinal semble donc être le nerf de la mimique et de la 
phonation. 

Tout en servant à la mimique, la branche externe du spinal 
prend encore une part active mais indirecte à la phonation. C’est 
elle qui innerve les muscles sterno-mastoïdien et trapèze lorsque. 
pendant l'expiration sonore, ces muscles se contractent pour empê- 
cher la cage thoracique de s'affaisser subilement, ct pour ménager 
ainsi Je soufflet à air. Ge fonctionnement est facile à constater chez 
les chanteurs, où il constituece que Mandl a appelé la lutte vocale, 
Eu eflet, dans ce moment le spinal lutte contre l'expiration, et 
CI. Bernard, qui par de nombreuses viviscctions a démontré ve 
même rôle du spinal chez les animaux pendant l'émission d'un cri 
prolongé, a montré par là qu'au point de vue physiologique le nerft 
spinal est, non pas l'accessoire, mais bien l'antagoniste du pneu- 
nogastrique, puisque, au niveau de la glotte (branche interne), 
comme au niveau des parvis thoraciques (branche externe), il pro- 
duit des mouvements opposés à ceux de la respiration. 

Il est démontré aujourd’hui que le centre nerveux de la phona- 
tion a son siège dans la moelle allongée. En elfet, ce centre ne se 
trouve pas dans le cerveau, car on a vu des anencéphales qui 
criaient sous l'influence d'excitations extérieures ou de douleurs 
internes. Quant au centre du langage articulé, ou plutôt quant au 
centre de lamémoire des motst,il paraît résider dans le cerveau, 
dans la troisième circonvolution frontale gauche (V. p. 100 ct la 
fig. 36, p. 102). Les deux centres sont en tous cas indépendants 
l'un del'autre, car le cri peut être très facile et l'articulation très 
difficile. Aussi faut-il distinguer l’amnésie, ou perte de la mémoire 
des mots, de l'aphasie laryngienne ou perte de la faculté de les 
prononcer. Dans l'aphasie laryngienne, le malade peut encore 
écrire ses pensées ; dans l'amnésie, il ne peut plus s'exprimer qu'eu 
dessinant les objets qu'il désire, (V. ci-dessus p. 100). 

Disons enfin que le fonctionnement de l'appareil phonateur, au 
point de vue du langage, est daus.une relation étroite avec celui de 
l'audition ; la parôle ne pouvant venir qu'après l'audition, l'enfant 
n’apprend à parler que par la reproduction des sons qu'il entend 
journellement. Celui qui n'a pas entendu, ne peut parler; bien plus, 


1 V. Aug, Voisin, art. AMNÉSIF, in Nouveau Dict. de méd, et chirur. 
prat., LI], p. 58. 
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ainsi que l’a démontré Bonnafond, tout individu ayant entendu et 
parlé jusqu’à l’âge de trois ou quatre ans, même de cinq, et qui 
accidentellement viendra à perdre complètement l'ouïe, perdra peu 
à peu l’usage de la parole à tel point que, quelques années après, 
il sera à peine susceptible d’articuler quelques sons. On peut donc 
dire que le sourd-muct de naissance n'est muet que parce qu'il est 
sourd i. 


Résumé.. — Le larynx est l'organe de la phonation, qui se produit 
au niveau des cordes vocales inférieures (véritables cordes vocales), 
Ce sont les bords de la glotte qui vibrent, et les muscles qui modifient 
l'ouverture de la glotte et en tendent les bords (cordes vocales), mo- 
difiant ainsi l'acuité des sons. De tous ces muscles, le plus important 
à considérer est le thyro-aryténoïdien . 

La glotte ne produit qu'nn son inarticulé, doué d'une hauteur, 
d'un timbre et d'une intensité variables. 

L'articulation des sons est due : 1 au mode selon lequel quelques- 
uns des harmoniques du son glottique sont renforcés par les cavités 
pharyngienne, nasale, buccale (production des voyelles); 20 aux bruits 
qui se produisent au moment ou à la fin de l'émission dans la cavité 
huecale (consonnes labiales, linguales, gutturales, etc.) 

Le nerf récurrent (branche interne du spinal annexée au pneumo- 
gastrique) est le nèrf de la phonation; il innerve les muscles du larynx, 


4 V.J. P. Bonnafont, Trailé théorique et pratique des m'iladies de 
l'oreille, 2° édition, Paris, 1873, p. 609, 
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NUTRITION ET SÉCRÉTIONS EN GÉNÉRAL 


Les progrès de la Physiologie générale permettent aujourd’hui 
de tracer, sous le titre d'étude de la nutrition et des sécrétions 
en général, une csquisse des rapports les plus essentiels entre les 
phénomènes que nous venons d'étudier dans les chapitres précédents 
(digestion, circulation, respiration) et ceux qui seront l’objet des 
chapitres suivants (sécrétions et excrétions en particulier). 


19 — DE LA NUTRITION 


D'une manière générale, on désigne sous le nom de nutrition, 
l'ensemble des échanges qui se font entre l’organisme vivant et le 
milicu qui l'entoure. 

La nutrition, chez les animaux, comprend à la fois des actes 
péparatoires et des actes intimes qui se passent au niveau des tissus 
des éléments anatomiques, Mais ces actes préparatoires sont telle- 
ment distincts, qu'ils sont aujourd’hui classés en physiologie comme 
des fonctions particulières: digestion, ou actes de transformation 
des substances alimentaires; absorption, ou pénétralion des sub- 
stances transformées dans le sang: circulation, ou transport du 
saug et de ces substances jusqu'au niveau de tous les tissus, de 
tous les éléments anatomiques. Au niveau des éléments anatomiques 
se produisent, au contact du sang, les phénomènes auxquels on 
réserve spécialement aujourd'hui le nom de nutrition , ce sont les 
échanges qui s'établissent plus ou moins directement entre le sang 
et les tissus. 


Du sany dans lu nutrition. Distinction des actes successifs 
de la nutrition. — Le sang est le milieu intérieur dans lequel 
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vivent les éléments anatomiques; il leur apporte les matériaux à 
assimiler, il entraîne loin d'eux les substances résultant de la désas- 
shnilation. 

Pour que cette nutrition des éléments anatomiques s'effectue 
normalement, la composition de ce milieu intérieur ne doit pas subir 
des oscillations trop considérables; si les substances qui y sont 
normalement contenues s'y trouvent dans des porportions exagérées, 
les éléments de tissus subissent des modifications fonctionnelles qui 
se traduisent souvent par des altérations matérielles faciles à con- 
stater. Ainsi, par exemple, il est un tissu, celui du cristallin, qui 
nous donne une mesure de l'influence que peut exercer l’état de plus 
ou moins grande richesse du sang en eau, c’est-à-dire la concentration 
du milieu intérieur (par perte d’eau ou bien par excès de substances 
salines ou autres en dissolntion dans le plasma). On sait que lorsque, 
sur une grenouille, on iutroduit dans le tube digestif une forte dose 
de sel marin ou de sucre, telle que son absorption amène le sang à 
unu haut degré de concentration, on voit bientôt le cristallin devenir 
opaque, parce qu'il cède une partie de son cau au sérum sanguin. 
Dès que l'on remet l'animal dans les conditions nécessaires pour 
que le sang reprenne son can normale de constitution et rende au 
cristallin celle qu'il lui avait empruntée, l'opacité de la lentille 
disparaît aussi rapidement qu'elle s'était montrée. Un phénomène 
analogue se produit en clinique; chez les malades diabétiques, 
c'est-à-dire hyperglycémiques, il est connu sous le nom de cataracte 
diabétique. Du reste, il est bien d’autres symptômes du diabète qui 
s'expliquent par le fait de la concentration du sang, c’est-à-dire 
par le fait des échanges eudosmo-exosmotiques qui se font alors 
entre lui et les tissus ; on sait, par exemple, que, chez le diabétique, 
l'eau ingérée pour satisfaire sa soif intense n'est pas éliminée de 
la nême manière que chez l'individu sain; elle passe beaucoup plus 
lentement dans les urines: c'est que, lorsque le diabétique boit, l’eau 
absorbée vient diluer le sang: mais, comme les tissus ont cédé au 
milieu intérieur, concentré par son état hyperglycémique, une partie 
de leur eau, ils enlèvent alors par extraction exosmotique au sérum 
du sang la quantité d'eau qu'ils avaient précédemment perdue. C’est 
pour cela que la diurèse, c’est-à-dire l'évacuation abondante d'urine, 

ne se fait pas, après l'ingestion d'eau, aussi rapidement chez le dia- 
bétique que chez l'individu sain. 

Mais de pareilles ruptures d'équilibre ne sauraient constituer 
l'état normal: cependant les ingestions sont intermittentes, et si la 
composition du milieu intérieur (sang artériel général) reste relati- 
vement constante, c'est que la masse sanguine établit des rapports 
complexceseutre lesdifférents départements de l'organisme; en tel lieu, 
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certaines substances sont emmayasinées, nises comme en réserve, 
et ne reparaisent dans le sang qu’au fur et à mesure des besoins des 
autres tissus ; ce sont là des phénomènes intermédiaires à l'absorption 
d'une part, d'autre part à la nutrition proprement dite. De plus, 
quand les tissus ont rejeté dans le sang leurs produits de désassi- 
milation, ce milicu intérieur peut servir semblablement à établir des 
rapports divers entre ces tissus ct des organes où s’achèvent les 
métamorphoses chimiques des produits de désassimilation ; ce sont 
là des phénomènes intermédiaires entre la désassimilation au niveau 
des tissus d’une part, et d'autre part les actes de sécrétion oxcre- 
mentitielle ou de rejet au dehors de l'organisme. 

On voit donc que l'étude de la nutrition, en ne comprenant sous 
ce nom que les métamorphoses que subissent les substances nutritives 
depuis leur arrivée daus le sang jusqu'à leur départ, sous forme de 
produits excrémentitiels, daus les sécrétions, doit passer en revue 
une série d'actes très complexes et dont, il faut bien le reconnaitre, 
la plupart sont peu connus dans leur nature, à peine soupçonnés 
dans leur mécanisme. Daus l'état actuel de la scicuce, aborder 
l'analyse de ces phénomènes de nutrition, c'est tracer un cadre, 
indiquer un programme selon lequel il nous est permis d'entrevoir 
que les progrès de la physiolagie expliqueront ultérieurement ces 
phénomènes; c'est chercher à localiser les diverses phases de ces 
actes intimes; s'il est peu de points de ce sujet sur lesquels nous 
soyons en possession de connaissances complètes, permettant une 
théorie achevée, nous sommes du moins eu mesure de démontrer 
combien les théories anciennes sont exclusives, peu en rapport avec 
les faits, insoutenahles en un mot. 

Les considérations qui précédent indiquent assez l'ordre que nous 
suivrons dans cet exposé, Nous étudierons : 1° les fonctions par 
lesquelles des substances introduites dans le milieu intérieur sont 
mises en réserve dans des organes plus ou moins nettement déter- 
minés : ce sont là des actes qne nous pouvons considérer comme 
préparatoires do la nutrition proprement dite; 20 les actes de 
nutrition proprement dite, c'est-à-dire d'assimilation et de désas- 
similation au niveau des éléments anatomiques en général; 39 les 
actes complémentaires ou d'achèvement de la désassimilation. 

Cette triple série de phénomènes renferme le cycle complet 
de l’évolution assimilatrice et désasshinilatrice des matériaux 
nutritifs au sein de l'organisme, 

Mais nous ne devons pas perdre de vue ce fait, que des trois phases 
sus-indiquées, c'est la phase moyenne, celle qui se passe au niveau des 
éléments anatomiques, qui est la plus importante. La nutrition pro- 
prement dife ne commence, nous le répétons, qu'au moment où les 
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éléments anatomiques divers interviennent par leur activité propre, 
puisent dans le sang qui les baigne, pour emprunter à ce milieu inté- 
rieur les substances dont ils ont besoin (assimilation), et pour rejeler 
dans ce mème milieu les matériaux qui ne leur sont plus utiles (désus- 
similation). Mais c'est à tort que, même en réduisant le mot nutri. 
tion à son sens propre, quelques auteurs paraissent regarder le sang 
comme élant essentiellement le siège de ce phénomène, les éléments 
anatomiques n'ayant pour ainsi dire qu'à saisir au passage les matériaux 
tout prêts que charrie le liquide sanguin, Les phénomènes sont plus 
complexes; entre le sang et les éléments de tissu, les échanges sont plus 
compliqués ; il est probable qu'ils se font par l'intermédiaire du plasma, 
de la lymphe, qui, issue des vaisseaux sanguins, haigne seule les tissus 
dont elle constitue le liquide interstitiel, I] en est ainsi et pour les 
phénomènes d'assimilation et pour ceux de désassimilation. Il se pro- 
duit donc entre le moment où le nutriment passe du sang dans l'élément 
anatomique et celui où il retourne dans le sang sous forme de déchets 
organiques, il se produit des actes complexes d'élaboration, qui, joints 
aux phénoménes antérieurs d'emmagasinement, font qu'il est à peu près 
impossible de faire le bilan immédiat de la nutrition d'un animal. fans 
doute, dit Cl. Bernard, il y a entre les phénomènes de la nutrition et 
l'emploi de certains aliments des relations qui ont été bien mises en 
lumiére par les beaux travaux de Dumas et de Boussingault, mais la 
rigueur de ces usages n'est pas absolue. L'organisme jouit d'une cer- 
taine élasticité, d’une laxité dans les mécanismes qui lui permet ler 
compensations; il peut remplacer une substance par une autre, faire 
servir une même maliére à bien des usages divers. 

Ce n'est pas à dire cependant qu'il faille négliger ces recherches sur 
ce qu'on a appelé le bilan nutritif de l'organisme : Carl Vogt, pour 
montrer ce qu'aurait d'exagéré toute opinion exclusive dans un sens 
ou dans l'autre, se sert d'une ingénieuse comparaison: « On a fait 
remarquer, dit-il, qu'on ne pourrait déterminer les travaux faits dans 
un laboratoire de chimie, si l'on se borne à examiner combien d'eau, 
d'acide sulfurique, de potasse et de chaux y ont été introduits, et com- 
hien d'acide carbonique et d'eau s'en vont par la cheminée ou sont 
emmenés par les canaux. Cela est parfaitement vrai, mais il est vrai 
aussi que des observations de ce genre ont cependant une certaine 
valeur quand elles se rapportent à un laboratoire qui, comme le corps 
animal, ne produit et n'absorbe que certaines substances. Un chimiste 
qui serait préposé à une fabrique d'acide sulfurique peut parfaitement 
se rendre compte de sa fabrication quand il sait combien on a employé 
de soufre, de salpêtre et de combustible, » On appelle donc bilan de 
l'organisme l'équilibre entre les recettes (aliments) et les dépenses 
(produits excrétés). Si l'on tient compte de tous les produits excrétés 
par les glandes, par les reins, par le poumon, etc., on trouve qu'en 
moyenne un homme adulte perd en vingt-quatre heures 310 grammes 
de carbone, 21 grammes d'azote et 2.000 grammes d'eau. Il faut donc, 
pour que ces perles soient exactement compensées par ce qu'on appelle 
la ration d'entretien, que chaque jour les aliments rendent à l'orga- 
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nisme ces mêmes quantités de carbone, d'azote et d'eau (mais cette 
dernière est trop variable selon la température extérieure pour qu'il 
y ait à la faire entrer en ligne de compte.) Le calcul montre que cette 
ration d'entretien est réalisée par 1.000 grammes de pain et 286 gramme: 
de viande. Mais quand la machine animale travaille, la ration d'entre- 
tien n'est plus suffisante, puisqu'alors les aliments doivent être la 
source des forces produites. C'est pourquoi, d'après les calculs de Mo- 
leschott, la ration d'un ouvrier doit renfermer ; 13) grammes de sub- 
stances albuminoïides,488 grammes d'hydrocarbures(dont 84 de graisses). 
On comprend, du reste, que ces proportions doivent varier selon les 
conditions, et notamment selon la nécessité de produire beaucoup de 
chaleur; ainsi les Esquimaux et les Lapons se gorgent de graisses et 
d'huiles de mammifères marins ; ils chauffent leur organisme avec un 
combustible d'élite. 


l. Des matières de réserve. 

Le sang reçoit du milieu extérieur et apporte aux tissus, d'une 
part, les substances que ceux-ci s'assimileront, et, d'autre part, le 
gaz oxygène, dont la combinaison avec ces substances sera la source 
de toutes les activités nutritives ct fonctionnelles; il apporte, en un 
mot, les combustibles et le gaz comburant, puisque nous savons que, 
d'une manière générale, les phénomènes d'oxydation ou de com- 
bustion sont l'origine des différentes forces dégagées par les éléments 
anatomiques (contraction musculaire; courant nerveux; déchage 
des organes électriques, ete.) Or, le fait d’emmagasinement, d'état 
de réserve, s'observe aussi bien pour les matériaux combustibles que 
pour le gaz comburant (l'oxygène). 

C'est à CI. Bernard que nous devons la connaissance générale de 
cet état de réserve auquel les matériaux nutritifs peuvent être 
conservés dans l'organisme; c’est lui qui a démontré, en particulier, 
l'état d'emmagasinnement d'une matière dont il a poursuivi l’évolu- 
tion dans l’organsime (glycogène, sucre); c’est lui qui a localisé cet 
cmmagasinement dans un viscère important (le foie). Nous prendrons 
done, comme type des fonctions ct des matériaux de réserve, la 
fonction du foie et l'évolution organique de la matière glycogène. 

Les aliments digérés et absorbés n'arrivent dans le milieu inters- 
titiel, dans les capillaires généraux, qu'après avoir traversé le foie; 
cela est vrai sowrtout pour les albumiuoïdes ct les hydrocarbures, 
dont la principale voie d'absorption est la veine porte, sur le trajet 
de laquelle est interposée la masse hépatique. Or, pour ces aliments, 
il ne suffit pas qu'ils aient pénétré dans le torrent circulatoire; 
l'absorption une fois faite, leur évolution n'est pas terminée, ct il 
peut s'écouler bien du temps, se produire bien des modifications 
entre le moment où une matière alibile est absorbée et celui où elle 
sert à la nutrition de l’élément anatomique. Eu découvr'ant la matière 
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glycogène du foie et les phénomènes de la digestion des matières 
sucrées, CI. Bernard a jeté les premières clartés sur ces phases 
préliminaires de la nutrition. I a démontré que les matières sucrées 
pénètrent dans le sang de la veine porte à l'état de glycose; 
qu'une faible partie de cette glycose traverse directement le foie 
pour aller immédiatement servir aux combustions organiques, tandis 
que la plus grande partie s'arrête au niveau du foie, s’y déshydrate 
et s'y entrepose à l’état de matière glycogène, pour étre ensuite 
distribuée, après une nouvelle transformation en glycose, au fur et 
à mesure des besoins de l'organisme. Le foie, dit-il, est donc une 
sorte de grenier d'abondance où vient s'accumuler l'excès de la 
matière sucrée fournie par l'alimentation. 

Aussi qu'arrive-t-il Jorsqu'on supprime cette action du foie. 
c'est-à-dire lorsque, par des procédés expérimentaux dans le détail 
desquels nous ne saurions entrer ici, on empêche le sang veineux 
intestinal de traverser le parenchyme hépatique ? Dans ce cas, la 
glycose, n'étant plus retenue, se trouve en excès dans le milieu 
intérieur à la suite de chaque digestion ; il y a uno glycemie anor- 
male, et par suite glycosurie, c’est-à-dire présence du sucre dans 
les urines, puisque nous savons que le sucre passe dans ce produit 
excrémentitiel dès que sa quantité daus le sang dépasse la proportion 
normale. 


Ces faits expérimentaux sont pleinement confirmés (ainsi que nous 
l'avons déjà brièvement indiqué ci-dessus, p. 339) par les faits cliniques. 
Il était, en effet, à prévoir que chez l'homme une altération profonde, 
une destruction du parenchyme hépatique, ou une simple suppression 
du passage du sang intestinal (veine porte) dans ce parenchyme, eu 
supprimant le rôle du foie comme lieu d'emmagasinement des sub- 
stances glycogènes, devrait amener un débordement dans les urines du 
sucre contenu en trop grande abondance dans le sang par suite d'une 
absorption considérable de matiére sucrée. 1] devait se produire dans 
ces cas un diabète alimentaire. (es prévisions de la physiologie 
expérimentale ont eu leur réalisation dans le domaine des faits eli- 
niques. Colrat (de Lyon) a observé trois cas de cirrhose hépatique dans 
lesquels le sucre, en proportion notable, apparaissait réguliérement 
dans les urines après la digestion d'aliments féculents, reproduisant 
ainsi les conditions de ce que CI. Bernard a appelé la glycosurie ali- 
mentaire, par opposition à la glycosurie qui résulte de la transfor- 
mation exagérce de la matière glycogène en sucre (ylycosurie hépu- 
tique) Lépine (Gazette médicale, mars 1816) s'est attaché à provoquer 
en quelque sorte expérimentalement ce diabé'e alimentaire, chez des 
sujets qu'on Soupconnait affectés d'une lésion grave du parenchyme 
hépatique ; il faisait absorher à ces malades du sucre de raisin. Or, 
dans trois c:s de cirrhose contirmée, le resultat de celte ingestion a 
êté de produire une glycosurie passagère. On conçoit qu'il y ait là uns 
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donnée à utiliser pour le diagnostic : Les maladies abdominales qui 
n'intéressent pas le foie, on les altérations du foie qui n'affectent pas 
gravement le parenchÿme hépatique, ne produiront pas le diahète 
alimentaire. 


Nous avons dit que la glycose provenant de la digestion intesti- 
nalo se déshydrate pour se fixer dans le foie à l'état de matière 
glycogène. Dans le fait de cet emmagasinement il y a donc non 
seulement acte de dépôt, mais encore acte chimique, acte de 
réduction. Bien plus, CI. Bernard a démontré qu'il peut y avoir 
acte de réduction chimique plus complexe, c'est-à-dire formation 
de sucro aux dépens des aliments albuminoïdes, si l'organisme ne 
peut puiser à l'extérieur les quantités de sucre nécessaires à son 
fonctionnement, et surtout à son développement. C’est, en effet. 
pendant le développement des jeunes organismes que la glycose 
paraît le plus indispensable à la nutrition, à l’évolution des tissus, 
ct on voit alors quo la fonction, qui chez l'adulte se localise dans le 
foie, se trouve alors, chez les embryons de mammifères, répartie 
d'une manière plus ou moins diffuse dans divers tissus, et plus par- 
ticulièrement dans les formations placentaire et amniotique. Mais 
c’est chez les oiscaux que cette fonction glycogénique de l'embryon 
présente son plus grand intérêt, puisqu'ici son étude démontre que 
l'organisme peut former de la matiëre sucrée. Ces résultats sont 
dus aux expériences de Cl. Bernard. Ce physiologiste analysait à 
cot cffet les œufs à chaque jour de l’incubation; il a constaté que le 
sucre contenu dans l'œuf dans la proportion de 3,70 p. 1.000 au 
début de l'incubation va en diminuant jusqu'au dixième jour 
(0,88 p. 1.000), puis augmente de nouveau jusqu'à la fin de l'incu- 
bation (2,05 p. 1.000). 11 y a donc destruction de la matière sucrée 
par suite de la nutrition, puis reformation de cette matière. Cette 
formation est le fait le ‘plus intéressant; c'est un exemple de syn- 
thèse d'un principe immédiat ; c'est le début de la fonction glyco- 
yénique, de telle sorte que nous pouvons dire que, dans la fonction 
des organes glycogéniques, il y a non seulement emmagasinement 
de sucre transformé en glycogène et de nouveau transformable en 
sucre, mais il peut y avoir encore, dans certaines circonstances, 
formation dela matière sucrée aux dépens des autres matériaux de 
nutrition: il s’agit donc alors non plus d'une provision, mais d'une 
formation de réserve. Nous insistons sur ces'faits, car: ils démontrent 
la réalité de ce que nous avons indiqué déjà à plusieurs reprises, à 
savoir qu'il n’est plus permis aujourd'hui do considérer la nutrition 
comme directe, c'est-à-diro comme n'utilisant que des principes 
fournis par l'absorption intestinale, et les utilisant sous la forme 
où ils ont été fournis par cette absorption, Ce rôle formateur, qua 
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peuvent présenter les organes qui sont le siège des dépôts de réserve, 
jette un grand jour sur la pathologie de certains troubles complexes. 
Voici, par exemple, comment Cl. Bernard est amené aujourd'hui à 
concevoir la physiologie pathologique du diabète: « Par suite d'un 
travail de désassimilalion excessif, l'organisme use incessamment et 
d'une mauière exagérée le dépôt de réserve dont le foie est le siège : 
le sucre est versé dans le sang en quantité anormale, d’où hyper- 
glycémie et glycosuric; mais la source hépatique n'est pas épuisée 
pour cela; elle continue à assimiler les matériaux propres à fournir 
le glycogène et, par suite, le sucre; elle vedouble, pour ainsi dire, 
d'activité pour remplacer le sucre éliminé; elle épuise l'orga- 
nisme pour suffire à cette production, à cette dépense désordonnée 
en matière sucrée, » (Cl, Bernard, le Diabète. Paris, 1877, p. 437.) 

C'est encore pendant la vie embryonnaire que se forment des 
amas de réserve de certains sels calcaires. Dastre a découvert 4, 
dans les enveloppes de l'œuf des ruminants, des plaques choriales que 
l'analyse chimique montre formées de sels calcaires identiques à 
ceux des os, sauf le carbonate de chaux, qui n’y existe qu'en faible 
proportion; ces plaques choriales, comme le montre l'auteur, s'atro- 
phient et disparaissent à mesure que se fait l'ossification des pièces 
du squelette; elles constituent done une véritable réserve où s'accu- 
mulent les substances phosphatécs, en attendant le moment de leur 
utilisation dans l'organisme fœtal. Le fait de la faible proportion 
de carbonate de chaux ne vient pas à l’encontre de cette manière de 
voir, si l'on a égard à ce que Milne Edwards a fait observer à 
propos de la constitution des os. « Le carbonate de chaux, dit-il, 
ne parait remplir qu'un rôle très secondaire dans la constitution des 
os. Il est en faible proportion chez les jeunes individus, ainsi que 
dans les parties osseuses dc nouvelle formation, et il devient plus 
abondant avec les progrès de l'âge. » Ce phénomène de réserve des 
sels calcaires chez l'embryon peut être rapproché de celui qui 
s'observe chez les écrevisses au moment de la mue. On trouve, à 
cette époque, d'abord dans les parois, puis dans la cavité de l'estomac 
de ces animaux, «des masses dures improprement appelées yeux 
d'écrevisse; ces masses sont de nature calcaire (carbonate et phos- 
phate); elles disparaissent rapidement à mesure que la nouvelle 
carapace se consolide et se caleifie. 

Il en est de même pour la graisse, qui s'accumule dans les cel- 
lules adipeuses du tissu conjonctif interstitiel et sous-cutané, et y 
reste comme une réserve pour fournir aux besoins de la combustion 


4 A. Dastre. L'Allantoïde et le chorion chez les mammifères, thèse da 
doctorat ès sciences, Paris, 1876. 
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respiratoire. Ici encore ce dépôt de réserve ne représente pas uni- 
quement un simple emmagasinement des substances grasses, telles 
qu’elles ont été fournies par l'absorption intestinale, uu dépôt pur 
et simple daus les cellules adipeuses de la graisse toute formée 
que fournissent les aliments. IL y a, au niveau des cellules qui ont 
pour fonction de fixer et de retenir les graisses, un travail d’assi- 
milation ct de constitution chimique en tout semblable à celui qu’ac- 
complissent les cellules hépatiques relativement aux matières glyco- 
gènes ct sucrées; ce qui prouve ce rôle spécial des cellules adipeuses, 
c'est que la composition de la graisse varie avec les diverses parties 
du corps d’un même animal; c'est que, pour une même espèce 
nourrie très différemment, les corps gras d'un même tissu parais- 
sent à peine varier. Il est établi aujourd’hui que l'on peut engraisser 
un animal ex le nowrrissaut exclusivement de viande exempte de 
corps gras. Dans ce cas, l'organisme forme les graisses aux dépens 
des matières albuminoïdes; mais par quel mécanisme, par quel 
dédoublement? C'est ce qu'il est encore difficile de préciser d'une 
manière certaine t. D'après Pettenkofer ct Voït, chez un animal 
nourri avec des matières albuminoïdes en excès, une grande partie 
de carbonne n’est pas éliminée, n'est pas comburée, ct sert à former 
des graisses ou des corps analogues. D'autre part, l'observation la 
plus vulgaire montre que les féculents sont de toutes les substances 
alimentaires les plus aptes à l'engr'aissement, ce qui indique que les 
hydrates de carbone sont très propres à fournir les matériaux avec 
lesquels l’organisme peut former de la graisse; mais l'ingestion 
directe de ces hydrates de carbone n'est pas indispensable à la for- 
mation des graisses des cellules adipcuses; il suffit, pour cela, que 
des hydrates de carbone soient formés dans l'organisme, et nous 
avons vu qu’ils pouvaient, en effct, y prendre naissance aux dépens 
des aliments albuminoïdes, puisque Cl. Bernard a montré que du 
glycogènc se produit dans le foie avec une alimentation entièrement 
exempte de graisses et d’hydrates de carbone. 

Des phénomènes semblables paraissent se passer pour ce qu’on 
peut appeler les principes constituants «le l'organisme. Ainsi, d'après 
Picard, la rate serait un licu d'emmasasinement pour le fer (destiné 
à la formation des hématies), ct peut-être pour le potassium; quelques 
auteurs regardent les organes lymphoides comme un lieu de réserve 
albuminoïde. En tous cas, parallèlement aux réserves des matériaux 
combustibles, il y a lieu de signaler la production de réserves pour 
le gaz comburant, pour l'oxygène. L'acide carbonique exhalé pen 
dant une certaine période ne correspond pas toujours à l'oxygène 


1 Armand Gautier. Chimie physiol., t, I, p. 208, 339, 307, 
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absorbé dans cette même période ou dans celle qui l'a immédiate- 
ment précédée ; il y a, dans certains états de l'organisme, absorption 
en excès d'oxygène et emmagasinement de ce gaz, et ce dépôt est 
ultérieurement employé lorsque l'acide carbonique est exhalé rela- 
tivement en excès. Regnault et Reisct avaient déjà très nettement 
indiqué ces faits lorsque, étudiant les animaux en hibernation, ils 
avaient observé que ces animaux augmentent de poids pendant leur 
engourdissement, et que cette augmentation de poids provient d'une 
accumulation d'oxygène sans exhalation proportionnellement d’acide 
carbonique. Depuis lors, on a observé des phénomènes semblables 
chez l’homme lui-même, en comparant les absorptions et les exha- 
lations gazeuses qu'il produit pendant la période de sommeil et 
pendant celle de veille et d'activité. En général, chez l'animal soumis 
à un violent travail musculaire, il y a excès d'acide carbonique 
expiré. Les observations de Pettenkofer et Voït sont parfaitement 
démonstratives à ce sujet. « En calculant pour 100, dit Gautier, 
d'acide carbonique ct d'oxygène les quantités exhalées ou absorbées 
pendant la veille et le sommeil, on a pour les jours de repos et de 
travail les nombres suivants! : 


Pour 419 CQ' exbalé Pour 401 O absorbé. 


S i mm mt - 

Jour, Nuit. Jour. Nuit. 
Repos. . . . , 58 12 33 67 
Travail m. 97 31 31 69 


« Ainsi, par le travail musculaire et pendant le jour, il y a nou 
seulement exhalation plus abondante d'acide carbonique, maix 
l'oxygène paraît être emprunté aux matières animales elles-mêmes, 
et n'être ensuite activement absorbé que pendant la nuit suivante. » 

Est-il nécessaire d'insister, en présence de ces faits, sur ce que 
nous avons dit précédemment, à savoir que la nutrition n'est pas 
directe (p. 445), c'est-à-dire qu'on ne peut établir, pour un moment 
donné, un bilan exact de l'organisme, avec parallélisme parfait des 
recettes et des dépenses. 


Il. Assimilation et désassimilution. 

La faculté que possède tout élément anatomique vivant d'être ou 
relation d'échange continu avec le milieu qui le baigne, d'attirer les 
principes qu'il renferme, de se les incorporer pour un temps, puis 
de les rejeter après leur avoir fait subir certaines modifications, 
eette faculté est la propriété commune, la plus générale, la plus 
essentielle de toute partie vivante, Grâce à ce double mouvement 


4! -mang Gautier, op, Cit., p, 170, 
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continu de combinaison et de décombinaison, que présentent les 
éléments anatomiques sans se détruire, ces éléments, et, par suite. 
l'édifice organique tout entier, sont le siège d’une perpétuelle cireu- 
lation de matière; c'est ce mouvement d'assimilation et de désas- 
similation que Cnvier désignait par le nom de tourbillon vital. 

Cette succession incessante d'assimilation et de désassimilation, ce 
mouvement nutritif, en un mot, est, disons-nous, la propriété la 
plus générale des éléments anatomiques vivants ; elle est, on effet, 
la condition indispensable de la manifestation de toutes les autres 
propriétés, sensibilité, contractilité, etc. 

Les deux actes d'entrée et de sortie des matières qui prennent 
part, pour un temps plus où moins long, à la composition des élé- 
ments anatomiques vivants, ces deux actes sont entièrement mêlés 
l'un à l'autre et s’accomplissent le plus souvent simultanément : 
cependant il est certaines périodes où les phénomènes d'entrée pré- 
dominent, d'autres où les phénomènes de sortie sont plus accentués. 
Il est donc permis, pour ls commodité de l'analyse physiologique. 
d'étudier séparément les premiers actes sous le nom d'assimilation 
parce que par ces actes des substances plus où moins différentes do 
celles de l’élément vivant deviennent semblables à elles ou tout au 
moins leur sont incorporécs; ct les seconds actes sous le nom de 
désassimilation, parce qu'alors les principes qui faisaient partie 
de la substance des éléments cessent d'être semblables à celle-ci, et 
s'en séparent en prenant un étal qui, sans être absolument celui des 
corps d'origine minérale, s'en rapproche par la propriété de cristal- 
liser (acide urique, urée, elc.). 


Assimilution. — L'acte d'assimilation est un de ces phénomènes 
élémentaires que la physiologie n'a pu encore analyser, et dont 
elle ne saurait espérer découvrir de sitôl le mécanisme intime ; c’est 
ce qu’on peut, à ce point de vue, appeler un acte vital, Il est, en 
effet, évident que les simples lois de la physique sont impuissantes 
à expliquer comment la cellule vivante, l'élément anatomique, attire 
à lui telle substance du milieu ambiant : ici les lois de l’endosmoss 
ne sauraient être invoquées, car le plus souvent les choses se passent 
à l'inverse de ce que pourrait faire supposer à priori la réalisation 
d'un simple phénomène d'endosmose. Ainsi, le globule sanguin nage 
dans un liquide, le sérum sanguin, riche en sels de soude et relati- 
vement pauvre en sels de potasse ; cependant ce sont surtout les 
sels de potasse que le globule sanguin attire à lui et qu'il s’assimile. 
Chaque élément anatomique choisit pour ainsi dire dans le milieu 
intérieur les substances qu'il s'incorpore; c’est ainsi que les sels du 
tissu musculaire ne sont pas les mêmes que ceux du cartilage. Le 
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peu que nous enseigne la chimie sur assimilation des substances 
azotées et des hydrocarbures nous montre que pour ces substances, 
comme pour les sels, il ne saurait être question d'expliquer leur 
entréc dans les éléments anatomiques par le fait d'un simple acte 
d'endosmose; il y a, on effet, au moment de l'assimilation de ces 
substances, des actos qui les modifient en combinant des éléments 
empruntés aux unes et aux autres; c'est pourquoi l'assimilation der 
matières protéiques est aidée par la présence des substances hydro- 
carbonées; c'est pourquoi on a reconnu depuis longtemps la néces- 
sité d’une alimentation mixte. 

Ce west pas non plus simplement par un acte d'endosmose ou de 
diffusion gazeuse que l'oxygène du sang vient dans les éléments 
anatomiques pour y donner lieu à la combustion des substances ter- 
naires ct quaternaires. L’oxygène est, dans le sang, combiné avec 
l'hémoglobine des globules sanguins; il faut done une action parti- 
culière des éléments anatomiques pour s'emparer du gaz vital qui 
leur est nécessaire, en désoxydant l’hémoglobinc; il est impossible 
de définir enlièrement cette action, mais la réalité de son existence 
est rendue bien évidente par: l'étude des actes semblables ou même 
beaucoup plus éuergiques que nous voyons accomplis par des orga- 
nismes élémentaires, monocellulaires. Ainsi, certains ferments, qui 
ont besoin d'oxygène pour se développer et vivre, s'ils ne trouvent 
pas dans le milieu ambiant ce gaz libre ou eu solution, mais scule- 
ment à l’étatde combinaisons, sont capables de défaire ces combi- 
naisons pour se procurer le gaz comburant; c’est le cas deces vibrio- 
niens qu'a étudiés Pasteur, qui décomposent le tartrate de chaux 
ou qui transforment l'acide lactique en acide butyrique: « Chez 
l’homme ct les animaux supérieurs, dit Cl. Bernard, les éléments 
anatomiques se comportent comme ces animalcules vibrioniens: ils 
déroxydent l'hématine. » 


Désassimilation. — L'acte complexe de désassimilation repré- 
sente, dans son ensemble le plus général, un phénomène chimique 
d'oxydation, par lequel les substances faisant partie de l'élément ana- 
tomique sont transformées en produits ‘qui doivent être rejetés; le 
but de ces oxydations, pour ne parler ici que de la forme la plus 
générale du phénomène, est de produire, par la chaleur développée, 
les différentes forces qui sout le résultat du fonctionnement des 
éléments anatomiques (chaleur, travail mécanique du muscle, phéno- 
mène de conduction nerveuse, cte.). 

lI est difficile de dire exactement quand finit l'assimilation et 
quand commence la désassimilation. En effet, il faut distinguer, 
dans les substances assimilées et désussimilées, celles qui peuvent 
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être considérées comme servant spécialement à la réparation des 
tissus, et celles qui sont employées par ces tissus pour produire 
les combustions fonctionnelles ansquelles nous avons fait précé- 
demmentallusion. Une comparaison classique fera bien comprendre 
cette distinction: l'organisme, qui produit du travail (contraction 
musculaire, etc.) en brülant les substances alimentaires, a été 
souvent, par une comparaison dont on a abusé, identifié au four- 
neau d'une machine à vapeur, qui produit de la chaleur, et, par 
suite, le travail de la vapeur, en brülant du charbon. En adoptant 
cette comparaison, nous devons remarquer que non seulement le 
fourneau brûle du combustible, mais que la machine elle-même 
s'use; il faut non seulement lui fournir du charbon, mais il faut la 
réparer; de même l'organisme brüle les substances alimentaires, 
mais en même temps les éléments anatomiques, sièges de ces 
combustions, perdent de leur propre substance ; il faut qu'ils s’assi- 
milent des substances réparatrices en même temps que les maté- 
viaux nécessaires à de nouvelles combustions, 


En poussant plus loin cette comparaison, on peut concevoir, sous une 
forme pour ainsi dire idéale, les divers actes successifs de l’assimilation 
el de la désassimilation des substances purement réparatrices, On peut 
construire le schéma suivant que nous empruntons à Beaunis. « Soit, 
par exemple, pour fixer les idées, l'assimilation d'une suhstance albu- 
minoïde par une fibre musculaire. Dans un premier stade, stade de 
fixation, la fibre musculaire s'empare de l'alhumine qui lui est offerte 
par le sang et la lymphe à l'état d'albumine du sérum ; mais à cet état, 
l'albumine ne peut entrer dans la constitution de la fibre, il faut qu'elle 
soit transformée, stade de transformation; elle devient alors de la 
myosine; mais elle a encore une étape à franchir pour devenir partie 
intégrante de la fibre musculaire, c'est le stade d'intégration ou de 
vivification; elle n'était jusqu'ici que substance organique, elle devient 
organisée, vivante, elle devient substance contractile{. » Quant aux 
substances qui seraient regardées comme représentant simplement le 
combustible de la machine animale, on pourrait dire que pour elles il 
y a à peine assimilation; elles ne font que traverser l'élément anatomique 
sans entrer dans sa constitution propre, de même que le charbon ne 
fait réellement pas partie de la machine dans laquelle il est brülé, 
Pour ces substances, on arriverait à formuler ce j'aradoxe, qu'elles 
sont désassimilées, c'est-à-dire brülées, etc., sans avoir été réellement 
assimilées. 

Mais, eu réalité, les choses ne sauraient être conçues sous cette forme 
schématique. Une même substance, par son dédoublement, peut fournir 
à la fois des matériaux réparateurs et des matériaux combustibles ; elle 
est donc assimilée pour une partie de ses principes composants, alors 
que la désassimilation commence déjà pour l'autre partie. C'est pour- 


4 Beaunis, Physiologie, 2° édit,, t. I, p. 583. 


452 DE LA NUTRITION 


quoi nous disions qu'on ne peut préciser à quel momen! cesse lassi- 
milation et à quel moment commence la désassimilation. 

Bien plus, il n'est pas prouvé que les phases, plus ou moius hypo- 
thétiques, de ces deux actes se passent toutes dans l'intimité méme de 
Pélément anatomique. La cellule vivante peut agir à distance sur les 
substances du sang et de la lymphe, et y produire des combinaisons 
oxydantes et des dédoublements, qui se passent à côté d'elle, mais non 
en elle. Nous avons exposé précédemment (V. Chaleur animale, siège 
des coinbustions, p. 415) les travaux de Ludwig, d'après lequel l'acide 
carbonique ne prendrait pas naissance au niveau même des éléments 
anatomiques, et ceux de Puger, qui place, au contraire, le siège des 
cormbustions organiques dans l'intimité même des éléments des tissus, 


On voit combien il s’en faut que nous soyons fixés sur le siège 
réel de certains actes de désassimilation. On se ferait également 
illusion en croyant résolues toutes les questions qui se rapportent à 
la nature du phénomène chimique correspondant, On considère 
ve phénomène comme une combustion, une oxydation; cette vue 
west juste que comme résumant les résultats généraux. Mais une 
semblalle formule ne pout rendre compte de tous les actes par 
lesquels les tissus produisent de l'acide carbonique, ni de ceux par 
lesquels ils sont le lieu de dégagement de forces vives (de chaleur, 
ote.), c'est-à-dire que le fait de dégagement de chaleur n'implique 
pas nécessairement le fait de combustion produisant de l'acide 
carbonique, pas plus que le dégagement d'acide carbonique n'im- 
plique celui de la production de chaleur. 

En cffet, d'une part, les données nouvelles de la thermochimie 
montrent que des phénomènes autres que les combustions ou oxyda- 
tions peuvent êtro la source de chaleur. Berthelot, qui a fait de 
ce sujet une étude approfondie, ramène les sources de la chaleur 
animale à cinq espèces de métamorphoses : ce sont d'abord les 
effets qui résultent de Ja fixation de l'oxygène sur divers principes 
organiques, puis la production d'acide carbonique par oxydation, 
ensuite la production d’eau, en quatrième lieu la formation d'acide 
carbonique par dédoublement. enfin les hydratations ct les déshy- 
dratations. D'autre part, Berthelot a également montré que 
l'acide carbonique de l'économie ne se forme pas toujours par 
oxydation du carbone, et provient quelquefois d'un dédoublement 
qui absorbe de la chaleur. Ces faits doivent intervenir dans le cal- 
cul exact ct détaillé, évidemment prématuré aujourd'hui, de la 
chaleur et du travail produits par les animaux aux dépens des 
diverses substances nutritives qu’ils utilisent. 


II. Actes complémentaires de la désassimilation. 
Nous avons vu que l’assimilation qui se produit au niveau des 
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éléments anatomiques peut être précédée de certains actes d'emma- 
wasinement et de formation qu'on peut considérer comme des actes 
préliminaires. De même, la désassimilation est achevée par certains 
actes complémentaires, c’est-à-dire que les produits de désintégra- 
tion formés au niveau des tissus, ne sont pas toujours rejetés au 
dehors sous la forme où ils ont pris naissance dans l'intimité des 
divers éléments anatomiques, mais peuvent subir, dans des organes 
particuliers, une transformation plus complète leur donnant Île 
caractère définitif de produits excrémentitiels. Ces actes complé- 
mentaires de Ja désassimilation sont peu connus, et ils n'ont ét 
nettement étudiés que récemment pour les produits de désintégra- 
tion des substances albuminoïdes, dont la transformation définitive 
en urée semble s’accomplir dans le parenchyme hépathique. Nous 
emprunterons au mémoire de Brouardel{ les principales indications 
sur cette intéressante question de physiologie. Comme le fait remar- 
quer Armand Gauthier (op. cit., t. I, p. 19), l'urce ne se produit 
pas d'emblée dans l'économie par l'oxydation des matières azotées : 
les dédoublements auxquels sont soumises ces matières donnent des 
produits riches en azote, qui sont soumis à des oxydations succes- 
sives et se retrouvent dans les muscles, le sang, le cerveau (créa- 
liuine, xanthine, sarcine, acide urique). Dans les muscles, qui sont 
cependant le siège de combustions si intenses, on ne trouve pas 
durée; c’est que, dans ces organes, comme dans la plupart des 
tissus, les albuminoïdes ne subissent que les premières phases de 
leur oxydation. 

Où donc s'achèvent ces actes de combustion et de dédoublement ? 
Dès 1864, Meissner avait été amené à considérer le foie comme 
l'organe principal où se produit l'urée. Ayaut constaté dans le foie 
des poulets de l'acide urique en quantité considérable, et sachant 
que l'acide urique des oiscaux est l'analogue de l'urée chez les 
mammifères, il fut amené à rechercher l'urée dans le foie de ces 
derniers, ct y trouva, en eflct, cette substance en proportion relati- 
vement notable (Y. Brouardel, op. cit., p. 10). Puisque le foics 
dit Meissner, contient une proportion relativement forte d'urée, 
lorsque les muscles, les potunons n'en révèlent aucune trace, il 
est permis de conclure que c'est le foie qui est le principal lieu de 
formation de l'urée. Ces résultats ont été confirmés par Bouchard, 
par Kulme; par Cyon, ete.: ce dernier phystologiste a cherché à 
résoudre la question de la formation d'urée dans le foie par une 
expérience directe, en dosant la quantité contenue dans la veine 
porte et celle qui se trouve dans les veines sus-hépatiques des chiens. 


1 P. Brouardel, l'Uree et le foie, Paris, 1877: 
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11 a ainsi constaté que le sang qui sort du foie contient presque 
deux fois plus durée que celui qui y entre. Enfin, Murchison, 
adoptant les résultats de ces expériences physiologiques et en re- 
cherchant les confirmations cliniques, a formulé récemment (On 
functional Derangement of the Liver, 1874) les conclusions sui- 
vantes: « Le foie a un rôle important dans la formation des ma- 
tières azotées éliminées par les reins. En effet: 1° parmi les signes 
les plus constants de troubles fonctionnels du foie, on trouve la 
formation imparfaite de l'urée prouvée par l’augmention du dépôt 
d'acide urique ou d'urates ; 2° quand une partie importante du foie 
a été détruite par la maladie, Purée éliminée est considérablement 
diminuée, où même l'urée disparaît. » Le travail plus complet de 
Brouardel nous montre que, sous l'influence des lésions du foie, 
l'urée varie suivant des lois déterminables. Dans l'ictère grave, l'urée 
diminue et même disparaît des urines; dans la cirrhose atrophique 
ou hypertrophique, la quantité durée éliminée est représentée 
par un chiffre extrêmement faible, même lorsque le malade continue 
à se nourrir; il en est de même dans la dégénérescence graisseuse 
du foi qui survient chez les phtisiques ct les malades atteints de sup- 
purations osseuses. 

Du reste, nous verrons bientôt, en étudiant la physiologie de la 
sécrétion urinaire, qu'au point de vue de Purée le rein est un 
appareil purement éliminateur ct non formateur, Ce n'est donc pas 
dans le rein qu'il faut chercher le siège de ces actes complémen- 
taires de la désassihmilation. 

Ainsi, le parenchyme hépatique joue un rôle imporlant el dans la 
formation de certains matériaux (le réserve (matière glycogéne), et 
dans l'achèvement des métamorphoses désassimilatrices des suhstances 
albuminoïdes (formation de l’urée). Ne faut-il voir dans ce double fonc- 
tionnement qu'un fait de localisation dans un même organe de deux 
actes distincts, ou bien peut-on établir un rapprochement, une solida- 
rité entre ces deux fouctions? La question des rapports de la formation 
de l'urée el de la formation de la matière glycogėne a été étudiée prin- 
cipalement par les pathologistes, mais le problème ne saurait encore 
êlre considé é comme résolu, Dans le diabète, on peut observer que 
l'excrétion de l’urée et celle du sucre augmentent souvent en même 
temps; il y a azoturie en même temps que glÿcosurie. « Les deux phé. 
nomènes, dit Brouardel (op. cit., p. 114), s'accompagnent, marchent. 
parfois suivant des voies parallèles ; mais il peuvent exister isolément 
el se dissocier. Ainsi, lorsqu'un diabétique prend la fièvre, le sucre dis- 
paraît des urines; mais la quantité d'urée persiste et même augmente, 
Daus certains cas de diabète traumatique, le sucre paraît d'ahord; puis, 
après quelque temps, l’urée n'ausmente que progressivement, et c'est 
alors que le sucre a disparu que l'augmentation de l’urée éliminée est 
le plus considérable. Ces rapports entre les variations des deux phéno- 
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méênes ont été trop peu suivis pour que nous puissions y trouver des 
renseignements précis . Nous ne relenons de ces faits que ce résultat 
incontestable : nulle maladie plus que le diabète n'est capable de provo- 
quer d'une façon permanente une augmentation aussi considérable de 
l'urée éliminée. Nous savons que c'est dans le foie que s'accomplit la 
plus grande parlie, sinon la totalité des échanges qui aboutissent à la 
formation de la matière glycoyène. L'union intime qui associe les varia- 
tions de l'urée à la glycosurie passagère ne permet-elle pas de se de- 
mander si les mêmes influences ne président pas à la formation de 
l'urée et à celle de la glycose ? » 
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A. Nature des actes de sécrétion. — Parmi les phénomènes de 
nutrition, dans lesquels les éléments anatomiques empruntent au 
sang diverses substances qu'ils transforment on laissent sans modi- 
fications appréciables, on peut distinguer deux cas bien différents. 
Ou bien les éléments anatomiques utilisent pour eux-mêmes ces sub- 
stances puisées dans le sang, C'est- à-dire qu'ils les emploient, soit à 
leur accroissement, soit à la production des forces vives dont ils 
sont le licu de dégagement (contraclion musculaire, chaleur, vibra- 
lion nerveuse, cte.); alors on a affaire aux phénomènes de nutrition 
proprement dite; ou bien les éléments anatomiques, qu'ils tran- 
sforment ou laissent sans modification apparente les éléments puisés 
dans le sang, n'empruntent ces éléments au milicu intérieur que 
pour les verser soit à l'extéricur, soit de nouveau et d’une manière 
plus ou moins directe dans le sang ; alors on a affaire aux phéno- 
mènes de sécrétion. La sécrétion, dans sa conception la plus 
générale, est donc -caractérisée, ct c'est là précisément ce qui la 
distingue de la nutrition, en ce que l'activité de l'élément anatomique 
sécrétoire n'est pas mise en jeu afin de servir directement à cet 
élément, soit pour un acte d'accroissement, soit pour un dégagement 
de force répondant à une fonction spéciale, mais seulement pour pré- 
parer des matériaux accessoires à des fonctions quise passent ailleurs, 
où pouréliminer du sang les divers déchets provenant de ces fonctions. 

D'après la nature des organes qni en sont le siège, on pourrait 
entendre par sécrétion les phénomènes particuliers qui constituent 
les fonctions des glandes, c'est-à-dire les actes de passage d'une 
partie du contenu des vaisseaux sanguins au niveau des tissus 
glandulaires, tissus suffisamment définis par nos connaissances 
anatomiques ; cependant il est des surfaces épithéliales qui, sans 
présenter aucune des dispositions caractéristiques ses glandes, don- 
nent passage à des liquides émanés du sang. Les surfaces séreuses, 
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les synoviales exhalent et sécrètent sans posséder trace de glandes. 
et les liquides qui humectent leurs surfaces sont si bien des sécré- 
tions, dans le sens le plus large du mot, qu'ils diffèrent par leur 
composition du sérum du sang, dont ils ne peuvent la plupart du 
temps être considérés comme provenant par simple filtration. 


Il n'est peut-être pas en physiologie, de question dont l'historique 
offre un enseignement plus philosophique que celui des théories de la 
sécrétion, Ici, comme trop souvent ailleurs, moins on a eu de notions 
précises sur les cas particuliers, et plus on a voulu arriver d'emblée à 
des lois générales; ici, comme dans l'histoire de la circulation, on a vu 
les anciens physiologistes invoquer des dispositions anatomiques hypo- 
thétiques, et de longues discussions se perpétuer de générations en 
générations sur les prétendus pores et bouches héantes des terminaisons 
artérielles, comme elle s'élaient perpétuées depuis Galien sur les prè- 
tendues perforations de la cloison interventriculaire. En effet, pendant 
longtemps, toutes les théories de la sécrétion se sont bornées à cher- 
cher un mécanisme et des voies pour l'exhalation de certaines parties 
du sang au niveau de certains organes; déjà Galien, et avant lui Asclé- 
piade de Bithynie 'avaient-ils pas parlé de cribles par lesquels les tissus 
laissent passer certaines parties et en retiennent d'autres? On géné- 
ralisa donc l'existence d'orifices semblables sur les parois artérielles, 
ou, pour mieux dire, l'existence de voies étroites par lesquelles certaines 
lines ramifications des vaisseaux artériels se continueraient avec de fins 
vaisseaux dit exhalants ; les glandes étaient formées par un peloton- 
nement de vaisseaux sanguins et de vaisseaux exhalants ramifiés ; Mas- 
cagni, dont le nom se rattache plus particuliérement à la théorie des 
vaisseaux exhalants, concevait la sécrétion come une pure transsu- 
dation, à travers les pores artériels, du sérum du sans, celte partie 
filtrant au travers de ces pores plus facilement que le cruor du sang à 
cause de sa moindre densité. Les travaux de Malpighi, qui sont les pre- 
mières recherches auatomiques sur la nature des glandes, ébranlérent 
un instant cetle théorie. En découvrant les acini des glandes, nom 
sous lequel il décrivit du reste non pas les culs-de-sac terminaux au- 
jourd'hui connus, mais bien les lobules primitifs formés par ces culs- 
de-sac, Malpighi (1665) donna comme élément essentiel à la glande une 
série de petits grains disposés sur les ramifications des canaux excré- 
teurs comme les grains d'une grappe de raisin sur leur tige, el arriva 
à définir la glande sous sa plus simple expression comme: « une cavité 
close avec un conduit excréteur. » À ce moment peut-être on aurait pu 
se demander s'il ne fallait pas chercher dans cette cavité close le petit 
lahoratoire où s'effectue la sécrétion ; mais les esprits n'étaient pas 
préparés à cet ordre d'idées ; et comme, (l'une part, Malpighi, en géné- 
ralisant trop vile sa découverte, qui ne pouvail s'appliquer aux glandes 
en tube, en diminua l’imporlance aux yeux même de ses contempo- 
rains, comme, d'autre part, on pouvait toujours continuer à supposer 
l'existence de pores exhalants faisant communiquer la cavité des acini 
avec les vaisseaux qui les entourent, l'ancienne théorie ne fut pas 
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abandonnée et bientôt même refleurit avec une nouvelle force lorsque 
les recherches de Ruysch parurent lui donner une confirmation anato- 
mique. Cet habile anatomiste, célèbre par ses belles injections péné- 
Iranles, fit voir que les vaisseaux sanguins se subdivisent à l'infini à la 
surface et dans les intervalles, et même dans l'épaisseur des acini glan- 
(lulaires, de sorte qu'il admit que la substance glandulaire est unique 
ment composée de vaisseaux sanguins, dont les dernières ramitications 
viennent s'aboucher avec les canaux exhalants, proprement dits canaux 
excréleurs, 
Tant que l'anatomie des glandes était inconnue, il était impossible 
à la question physiologique de faire aucun progrès. Le plus grand pas 
accompli dans ce double ordre d'éludes, le fut en 1830 par J. Muller, 
par sa célébre monographie sur la structure des glandes. Par une série 
d'étude anatomiques et embryologiques sur les diverses glandes de 
l'homme et des animaux, J. Muller jeta les bases de nos connaissances 
actuelles sur la morphologie des appareils sécréteurs ; fort de ces nou- 
velles notions anatomiques il aborda l'explication des phénomènes 
physiologiques en s'altachant à renverser les derniers restes de Ja 
théorie mécanique, « La sécrétion, dit-il, ne peut ètre mise sérieusement 
sous la dépendance de la force du cœur et de l'impulsion du sang. 
Une explication aussi mécanique ne suffirait pas. Outre qu’on ne pour- 
vut l'appliquer aux sécrétions des végétaux, elle ne ferait pas non plus 
coucevoir comment la sécrétion augmente par l'effet d'irritations spéci- 
tiques locales, sans que le cœur y prenne aucune part, On se demande 
en outre, pourquoi le liquide qui a subi un changement particulier ne 
s'éjanche que d'un côté, et pourquoi le mucus ue coule pas tout aussi 
aisément entre les tnniques du canal intestinal qu'à la surface de la 
tunique interne ; pourquoi la bile contenue dans les conduils biliaires 
n'a pas ka méme facilité à se porter vers la surface du foie qu'à suivre 
le trajet de ces canaux. » Quant à l'infuence que les mécaniciens avaient 
atlribuée aux modes divers de subdivision et de capillarisa‘ion en ré- 
seau des arlérioles, « toutes ces particularités, sur lesquelles Haller 
est tant étendu, ne peuvent rien expliquer, dit Muller; fussent-elles 
réelles, ce sont des arguments insuffisants; d'ailleurs il serait facile de 
renverser toutes ces théories mécaniques par une seule question, Pou - 
quoi se produit-il ici un cerveau, là des muscles, ailleurs des os? Le 
cerveau doit-il aussi prendre naissance an degré d'ouverture de l'angle 
sous lequel s'opère la division de ses vaisseaux. » Ce ne sont donc pas 
conclut Muller, les vaisseaux qui sécrélent, mais bien les parois des culs 
de-sac glandulaires, parois sur lesquelles se ramnilient les vaisseaux. Lex 
slandes, d'après leur morphologie, représentent de vastes surfaces plissées 
el par cela mème réduites à un petit volume, et la sécrétion est due à 
l'activité de la substance vivante qui recouvre cette vaste surface: 
qu'à l'expression vague de substance vivante on substitue la notion 
acluelle de cellules épitheliales, et on aura la théorie des actes de 
sécrétion telle que nous la concevous aujourd'hui. 
Les progrès des études histologiques devaient puissamment contri- 
buer à établir cette théorie cellulaire, C'est qu'en effet, il est des glandes 
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qui sécrėtent un produit plus ou moins épais dans lequel il est facile 
de reconnaitre les divers états des cellules glandulaires rompues et 
lotubées en deliquium, Dès 1842, Gondsir s'était beaucoup occupé des 
études de ce genre. Aves le microscope, il constatait la présence de la 
bile du foie des mollusques et des crustacés dans l'intérieur des cellules 
à noyau de cet organe; à la face interne de la poche à encre des cé- 
phalopodes, il trouvait des cellules pleines de matière noire; enfin il 
voyait dans les culs-de-sac terminaux des glandes mammaires un: 
masse (le cellules à noyau renfermant un liquide dans lequel nagent un 
plus ou moins grand nombre de globules graisseux parfaitement sem- 
blables à ceux du lait. Goodsir en conclut que les produits sécrétés onl 
pour origine la reproduction (prolifération) des cellules glandulaires, 
leur action métabolique, et leur résolution en sécrétion. Celte théorie, 
qui, nous le verrons, est vraie pour un grand nombre de sécrétions, a 
joui ultérieurement d'un grand succès; ses partisans n'eurent qu'un 
tort, ce fut de la généraliser nu delà de ce que permettait de constater 
l'observation directe. 


B. Théorie actuelle de la sécrétion. — L'acte de sécrétion est 
aujourd'hui considéré comme résultant du fonctionnement propre 
des éléments anatomiques glandulaires, c’est-à-dire des cellules qui 
tapissent les culs-de-sac sécréteurs, et les modifications vasculaires 
qui accompagnent la sécrétion sont seulement en rapport avec la 
nécessité d'apporter une plus grande abondance de matériaux à ces 
cellules. L'hypérémie qui se produit en même temps que la sécrétion 
est de même ordre que celle qui accompagne la contraction museu~ 
laire et en général l’état d'activité de tous les tissus ct organes de 
l'économie. La sécrétion résulte de phénomènes intimes de nutrition, 
dans lesquels les cellules sécrétantes empruntent au sang des matériaux 
qu'elles accumulent et élaborent en elles, pour les laisser ensuite 
échapper dans la cavité centrale du cul-de-sac glandulaire. Il faut 
donc étudier séparément les phénomènes d'élaboration cellulaire, ct 
l'acte par lequel les principes coutenus dans la cellule passent dans 
la cavité des culs-de-sac glandulaires pour former le produit sécréte. 

a) Quant à la nature intime des phénomènes d'élaboration cel- 
lulaire, elle n'échappe sans doute pas aux lois physico-chimiques, 
mais ces actes sont pour le moment aussi impénétrables à l'obser- 
vation directe que le sont la plupart des phénomènes intimes de 
nutrition et d'activité cellulaire. Comme notions indirectes à leur 
égard, nous savons que la glande en activité est une source de 

chaleur ; Ludwig, en effet, a constaté, à l’aide d'appareils thermo- 
électriques et même avec de simples thermomètres, que la salive, 
produite par excitation de la corde du tympan présente une tempé- 
rature supérieure à celle du sang artériel qui entre dans la glande 5 
la différence peut aller jusqu’à 19,5 centigrade; il a de plus observé 
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que le sang veineux de la glande en activité est plus chaud que 
le sang veineux de la glande à l'état de repos, ct même plus 
chaud que la salive sécrétée. Il est vrai que la température de la 
salive était prise dans le canal excréteur, et que sans doute elle ent 
été trouvée plus élevée, si elle out pu être mesurée directement 
dans les euls-de-sac sécréteurs. Il y a donc dans les cellules glan- 
dulaires des paénomènes de combustion, d'oxygénalion, ou en tont 
cas de dédoublement. 

L) Le passage, dans la cavité des culs-de-sae glandulaires, des 
matériaux élaborés par l'épithélium de ces culs-de-sac est aujour- 
d'hui expliqué par deux processus bien différents, c'est-à-dire soit 
par la déhiscence ct la fonte des cellules, soit par la simple exosmose 
d'une partie de leur contenu. 


On a pu, grâce aux recherches de Heidenhain, faire à chacun de 
ces processus sa part exacte, c'est à dire à déterminer quels épithéliums 
glandulaires sécrétent par déhiscence et quels épithéliums glandulaires 
sécrétent par simple exosmose du contenu (les cellules, Déjà l'observa- 
tion microscopique, sur les glandes séhacées el sur la mamelle, en 
permettant d'observer toutes les formes de transition entre la cellule 
glandulaire intacte, gorgée de gouttelettes graisseuses, et les cellules 
arrivées à divers stades de destruction et de fonte, avait permis d'affir- 
mer que la déhiscence avec destruction de la cellule, suivie d'une‘régé- 
nération incessante de l'épithélium, devait jouer un rôle important dans 
la sécrétion, Mais ce processus était-il aussi restreint que l'affirmaient 
quelques auteurs (Ch. Robin entre autres). S'il ne pouvait guère être 
conçu pour la sécrétion de la sueur, dont la production si rapide, si 
abondante, et la composition si aqueuse ne s'accordent pas facilement 
avec l'idée d'une fonte cellulaire, que devait il en être pour les différentes 
sécrétions les glandes muqueuses et salivaires de la cavilé buccale et 
du tube digestif en général? Pour les glandes salivaires, l'observation 
directe était relativement facile, gràce à ce que la sécrélion est, sinon 
intermittente, du moins trés nettement rémittente, grâce à ce qu’on 
peut la rendre très aclive par la galvanisation de la corde du tympan 
(pour la glande sous-'naxillaire), de telle sorte qu'il était tout indiqué 
de faire l'examen compuralif des éléments glandulaires avant et après 
une sécrélion active. C'est à Heidenhain que revient le mérite d'avoir 
le premier étudié les modifications histologiques des glandes salivaires 
jar le fait de la sécrélion, Dans une longue série de recherches plus 
récentes, cet auteur i s'est attaché à étudier comparativement le pro- 
cessus cellulaire de la sécrétion dans les glandes qui sécrétent un pro- 
duit albumineux et dans celles qui donnent un produit muqueux. 

do Dans les glandes albumineuses (on peut prendre pour type la 
glande parotide du lapin),on trouve, à l'état de repos, des cellules yolu- 


1 V. Hermann, Handbuch der Physiologie. B, V. 1" partie, Leipzig, 1880, 


160 DE LA NUTRITIUN 


mineuses, dont les contours de séparation sont peu marqués, et qui 
sont formées d'une masse transparente, non colorable par le carmin, 
dans laquelle apparaît un peu de protoplasma granuleux avec un noyau 
petit, à bords irrégulièrement dent:lés, et sans apparence de nucléole. 
An contraire, après la sécrétion, ces cellules sont devenues moins 
volumineuses, leur noyau n'est plus dentelé, présente des nucléoles très 
nets; de plus, leur substance transparente a diminué, tandis que le 
protoplasma granuleux est devenu relativement plus ahondant et plus 
résulièrement condensé autour du noyau. Règle générale, après épui- 
sement par une active sécrétion, les cellules sont représentées par une 
petite masse de protoplasma granuleux qui se colore par le carmin: 
s'il intervient un temps de repos suffisant, la quantité d: protoplasma 
diminne, et à sa place apparaît une substance transparente réfractaire 
à la coloration par la teinture de carmin. Il en faut donc conclure que. 
ins les glandes alhumineuses, se forme, pendant le repos, aux dépens 
du protoplasma, cette substance transparente, que, d'après une termi 
nologie proposée par Kupffer, on peut nommer paraplasma, et qui 
paraît être un degré déjà avancé de transformation de l'albumine du 
sang en les divers dérivés alhuminoïtles caractéristiques du produit 
iles glandes telles que les parotides, le pancréas, les glandes pepsi- 
ques, etc, ; pendant la période d'activité, ce paraplasma, en même temps 
qu'il achève son évolution, quitte la cellule et va prendre part à la 
composition du liquide sécrété. Le sérum abondamment emprunté au 
sang, à ce moment de la sécrétion, grâce à l'hypérémie concomittante, 
fournit à la fois et l'eau pour le liquide sécrété, et les inatières albumi- 
noïdes nécessaires à la reconstitution du protaplasma proprement dit, 
lequel pendant le repos, formera le paraplasma destiné à une nouvelle 
phase de sécrétion, 

Ro Dans les glandes à mucus (on peut prendre ponr type les glandes 
sous-maxillaire et sublinguale), on trouve à l’état de repos deux sortes 
d'éléments cellulaires. Ce sont, d'une part. des cellules volumineuses, 
transparentes, ayant l'aspect de cylindres ou mieux de pyramides dont 
la base est appuyée sur la paroi du cul-de-sac, et dont le sommet cor- 
respond au centre de l'acinus ; vers la base est un noyeau aplati, qui se 
colore par le carmin, Dautre part, on trouve, en dissociant les éléments 
de la glande, d'autres cellules beaucoup plus petites, anguleuses, formées 
essentiellement d'une petite masse tle protoplasma granulenx, avec un 
noyau arrondi. Sur des coupes, on voit que ces cellules sont disposées 
par petits groupes, dont chacun est composé de trois ou quatre cellules 
disposées côte à côte sous la forme un croissant (croissants ou lunules 
le Giannuzzi). Ces croissants sont placés entre la membrane propre 
de la glande et les grosses cellules épithéliales décrites en premier 
lieu, et forment d'ordinaire un amas à l'extrémité la plus reculée du 
cul-de-sac; mais quelquefois aussi (gl. sous-maxillaire du chat) «es 
“ellules ou les croissants qu'elles forment, occupent toute la périphérie 
du cul-de-sac glandulaire. Ces éléments ont été signalés pour la pre- 
mière fois par Giannuzzi (1867), qui décrivit les demi-lunes en question 
comme une masse proloplasmatique à noyaux multiples; Heidenhain 
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(1863) reconnut qu'il s'agit là de petites cellules pressées les unes conlre 
les autres, interpretation qui fut confirmée par Klein, par Lavdoysky 
et par la plupart des histologistes: or, lorsqu'on examine le tissu de la 
glande après une active période de sécrétion, on trouve encore quelques- 
unes des grandes cellules précédemment décrites, et qu'on peut nommer 
cellules muqueuses, mais diminuées de volume, comme vidées de leur 
contenu lransparent; presque toutes les autres cellules muqueuse, ont 
disparu, et à leur place on trouve un jeune épithéliun de remplacement 
(reconnaissable à la petitesse de ses éléments, à leur protoplasma gra- 
nuleux) tapissant le cul-de-sac; ou, si l'on fait ces examens non plus 
seulement aprés une active période de sécrétion, mais à divers moments 
ile cette période, on peut assister, à la reproduction de cet épithélium 
(le remplacement, car on voit successivement les croissants de Giannuzzi 
augmenter le volume, présenter des noyaux plus nombreux, c'est-à- 
dire que les cellules correspondantes se sont multipliées pour venir 
former un nouveau revêtement glandulaire. Enfin, si la glande est 
soumise à nne excitation modérée des nerfs sécrétoires {corde du tympan), 
on peut, dit Heidenhain, par une série de préparations appropriées. 
assister simultanément à la fonte et destruction des cellules muqueuses 
et à la régénération du nouvel épithélium. Du reste, lorsque la sécre- 
tion n'est pas très abondante, on trouve dans les divers culs-de-suc 
glandulaires, à un moment donné, toutes les phases du processus, c'est- 
à-dire des degrés plus ou moins avancés dans la fonte des cellules 
muqueuses et dans la production des cellules de remplacement, 


En définitive, qu'il s'agisse de glandes albumineuses ou de glandes 
muqueuses, on voit que pendant le repos le protoplasma des cellules 
est lo siège d'une élaboration ou transformation qui accumule dans 
la cellule la substance propre à la sécrétion correspondante (mucine, 
torments alhuminoïdes divers), ou tout au moins un produit qui re- 
présente un degré avancé de transformation de l’albumine du sang 
en cette substance caractéristique ; puis c’est au momout où la glande 
manifosle extéricurement son activité par l'abondaut écoulement de 
sou produit, que les cellules sécrétantes empruntent au sang une 
quantité plus ou moins considérable d'eau, avec laquelle elles traus- 
mettent, dans la cavité centrale des euls-de-sac glandulaires, cett: 
substance caractéristique, en la laissant échapper soit par exosmose 
(glandes albumineuses; ot, du reste, il ne faut pas attribuer une 
valeur: bien précise à ce mot exosmose appliqué à des cellules qui wont 
peut-être pas de membrane cellulaire distincte), soit par déhiscence 
et fonte de tout le corps cellulaire (glandes muqueuses). 

Il y a donc dans les cellules glandulaires deux actes corres- 
portant à ce qu'on peut concevoir en général pour les phéuo- 
iuèues de nutrition de tous les éléments anatomiques. Dans le 
premier acte, qu'on pourrait dire d'assimilation, le protoplasma 
de la cellule élabore de nouveaux composés; daus le second, qu'ou 
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pourrait dire de désassimilation, il cède ces nouveaux composés, 
et le liquide sécrété prend ainsi naissance, Cette double série de 
phénomènes se conçoit très bien pour les glandes à sécrétion inter- 
mittentes, comme le sont celles de l'estomac et sans doute celles 
de l'intestin ; pour les glandes à sécrétion plus ou moins continue, il 
est fort probable que les mêmes modes d'activité ne règnent pas 
simultanément dans toutes les partie de la glande, c’est-à-dire que, 
grâce à une certaine alternance dans les fonctions des culs-de-sac 
voisins, l'épithélium des uns est en travail d’assimilation, tandis 
que celui des autres est en travail de désassimilation, en donnant 
à ces deux expressions appliquées aux glandes le sens ci-dessus 
indiqué. 

C. Influence du système nerveux sur les sécrétions. — L'acte 
sécrétoire, en désignant ici par ce terme la période active pen- 
dant laquelle une glande laisse abondamment couler son produit, 
l'acte sécrétoire est soumis à l'influence du système nerveux, comme 
l'est la contraction musculaire, et l'étude expérimentale des sécré- 
tions permet d'observer des phénomènes réflexes aussi caractérisés 
que les mouvements réflexes. 

De même qu'on s'est dès longtemps attaché, depuis les travaux 
de Haller sur l'irritabilité musculaire, à démontrer que la contracti- 
lité est indépendante de l'inucrvation, il serait bon sans doute de 
constater expérimeutalement que l'irritabilité sécrétoire des glandes 
est indépendante du système nerveux et peut être mise en jeu par 
des excitations directes. La chose est jusqu’à un certain point évi- 
dente par elle-même, puisque certaines substances modifient le pouvoir 
sécréteur des glandes sans agir sur le système nerveux; mais la 
démonstration expérimentale la plus simple de cette indépendance, 
c'est-à-dire la production de sécrétion par l'excitation électrique 
de la glande, n'a pas encore été donnée. 

Quant aux actes réflexes qui se traduisent par une sécrétion, ils 
sont aujourd'hui classiques, et celui qu'on obtient avec les glandes 
salivaires peut servir de type; nous l'avons analysé précédemment 
(ci-dessus, p. 289), et nous verrons des actes semblables pour la 
sécrétion de la sueur. 

Nous avous de même déjà signalé (p, 87) l'existence et l'im- 
portance de divers centres nerveux présidant à des sécrétions. 
Enfin quantaux nerfs sécrétoires centrifuges(nerfsexcito-sécrétoires), 
on sait, pour ce qui est des glandes salivaires, que l'excitation de la 
corde du tympan produit, en même temps qu'une abondante sécrétion 
de la glande sous-maxillaire, une hypérémnie, c’est-à-dire une vasc- 
dilatation de cotto glande; il en est de même pour les norfs des autres 
glandes, et partout où l'observation directe ost facile, on voit d'ordi- 
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naire (mais non toujours) Pacte sécréteur s'accompagner d’une 
hypérémie très prononcée. En présence de ces faits on peut être 
amené à penser que les nerfs excito-sécrétoires ne sont autre chose 
que les nerfs vaso-dilatateurs, c'est-à-dire que ces derniers, par le 
fait même qu'ils produisent l'hypérémie de la glande, en amènent 
la sécrétion. Si nous nous sommes précédemment efforcé dedémontrer 
que la sécrétion n’est pas un acte de filtration, dépendant des effets 
mécaniques de la pression sanguine, mais bien un acte d'activité 
cellulaire, cette conclusion n’est nullement en contradictionavec l'idée 
que l’hypérémie vasculaire est la cause de la sécrétion, car ici 
l'hypérémie serait considérée comme agissant sur l'activité propre 
des cellules glandulaires, activité qui serait réveillée par un apport 
plus abondant d'oxygène et d'autres matériaux, en un mot, par un 
changement dans les conditions du milieu où vivent ces cellules. Gette 
hypothèse n'a rien d'iuvraiscmblable, lorsqu'on tient compte de ce 
que pendant l'état de vaso-dilatation la glande est tout entière abon- 
damment baignée de sang artériel, car le sang des veines elles- 
même est rouge, et qu'on a égard aux expériences dans lesquelles 
CI. Bernard a mis eu évidence l'influence excitante du sang rouge, 
par opposition au sang noir, sur les glandes. Cependant, outre les 
faits que nous avons déjà indiqués précédemment à propos de la 
sécrétion salivaire, nous donnerons plus loin, à propos de la sécrétion 
sudorale une série d'expériences qui ne laissent aucun doute sur 
l'existence de nerfs excito-sécrétoires indépendants des nerfs 
vaso-motcurs, 

D. De quelques agents mndificateurs des sécrétions. — Nous 
devons compléter ces indications sur l'innervation des glandes par 
quelques considérations sur les agents médicamenteux ou toxiques 
qui modifient en plus ou en moins l'activité sécrétoire du plus grand 
nombre des glandes de l'économie. Plusieurs de ces agents portent 
leur action sur les nerfs excito-sudoraux; uous allons voir que 
quelques-uns, au contraire, agissent par un mécanisme nerveux 
différent. 

Ainsi on a dit que les sécrétions étaient excilées ou activées par les 
agents anesthésiques, et on s'est basé particuliérement sur les effets 
observés sur les glandes salivaires sous l'influence du chloroforme. Le 
fait est exact, dit CI. Bernard, mais il faut savoir comment il se produit. 
Or, il n'y a point là un résultat de l'action anesthésiques par elle- 
même, c'est tout simplement une action locale du chloroforme, et l'on 
obtiendrait le mème effet avec du vinaigre. En effet, en plaçant quelques 
gouttes d'eau chloroformée sur la langued'un chien muni d'une fistule 
salivaire, on voit la salive couler abondamment et dans ce cus le 
chloroforme a agi simplement comme excitant des extrémités termi- 
nales du nerf lingual, c'est ainsi qu'il agit au début de l'administration 
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de vapeurs anesthésiques par la bouche, etc. ; du reste, il ne se produit 
rien de semblable quand on anesthésie l'animal par la trachée. 

Au contraire, la morphine arrête les sécré!ions; sur un animal mor- 
phiné on n'obtient plus de sécrétion salivaire en irritant la langue, 
c'est-à-dire le nerf lingual, avec du vinaigre ou un courant électrique, 
Cependant l'action de l'agent hypnotique ne porte pas son action sur 
les glandes salivaires, mais seulement sur les nerfs centripètes et sur 
le centre réflexe d'où dépend leur sécrétion. En effet, CI, Bernard a 
montré que, (lans l'expérience précédente, si l'on n'obtient plus rien on 
excitant la langue, ni même en coupant le nerf lingual et irritant son 
hout central, on voit la sécrétion se produira aussitôt qu'on irrite 
directement la corde du tympan (Les anesthésiques 1875, p. 290). 

L'atropine est de toutes les substances celle qui agit le plus énergi- 
quement pour diminuer l'activité des sécrétions; à ce point de vue les 
expérimentateurs se sont surtout altachés à metlre en évidence l'anta- 
onisme entre l'atropine, d'une part, et la muscarine ou la pilocarpine, 
d'autre part. Quand sur un chien on vient d'obtenir un abondant écou- 
lement de salive par l'injection intraveineuse d'une infusion de jabo- 
randi, on peut, en quelques secondes, arrêter le flux salivaires en in: 
jectant par la même veine une dissolution de sulfate d'atropine (1 à 
2 centigrammes dans 4 à 5 grammes d'eau). Inversement, si l'on a injecte 
d'abord une faible quantité de sulfate d'atropine, il est impossible, 
lorsque les effets de cetie substance sont manifestes (état de la pupille), 
de provoquer le moindre écoulement de salive en injectant de l'infusion 
de jaborandi ou une solution de sel de pilocarpine, même à haute dose, 
soit dans le tissu cellulaire, soit dans une veine, Du reste, cet antago- 
‘nisme entre le jaborandi et l'atropine existe pour la sécré'ion sudorale 
comme pour la sécrétion salivaire, 

Parmi les substances qui agissent sur les sécrétions en général pour 
les rendre plus actives, il faut surtout citer la muscarine et la pilo- 
carpine, La muscarine, alcaloide de lamanita muscaria, a surtout 
été étudiée par Schmiedeberg et Koppe, puis par Prévost (de Genève). 
La pilorarpine, alcaloïde du jaborandi, a été dans ces dernières années 
l'objet d'un grand nombhre d'expériences, Nous rappellerons seulement 
que l'ingestion d’une infusion de feuilles de jaborandi, ou l'injection 
sous-cutanée de 1 à 2 centigramnes de chlorhydrate de pilocarpine 
produit une augmentation rapide de toutes les sécrétions (salivaire, 
pancréatique, biliaire, lacrÿmale, sébacée, etc.); au bout de quelqnes 
minutes d'ingestion d’une infusion de 3 à 4 grammes de feuilles dans 
100 à 150 grammes d'eau, il se produit une légère congeslion de tout 
le tégument cutané, sur lequel la sueur commence à paraître abon- 
damment aprés dix à vingt minutes, en même temps la salive afflue 
dans la bouche et le patient est parfois obligé de se coucher sur le 
coté pour laisser couler les flots de salive qui tendent à remplir sa cavité 
buccale. Enfin les glandes lacrymales sécrètent avec activité, la surface 
des yeux est couverte de larmes qui tendent à couler sur les joues et y 
coulent quelquefois; en tout cas, elles humectent abond unment la mem- 
brane muqueuse des fosses nasales, qui est aussi le siège d'une sécrétion 
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muqueuse plus abondante; il y a pareillement hypérémie des glandes 
muqueuses de l'arrière-gorge, de la trachée et des bronches. La sueur 
qu’on peut recueillir en abondance (300 à 500 centimétres cuhes pendant 
les deux heures environ que dure l'hypersécrétion) est légèrement 
opalesceute, et cet aspect est dù à la présence des malériaux de la 
secrétion sévacée; c'est-à-dire que le jaborandi agit sur les glandes 
sébacées en même temps que sur les glandes sudoripares. 


NÉLVIÈME PARTIE 


NEUVIÈME PARTIE 


TÉGUMENT EXTERNE 


DE LA PEAU 


La peau constitue l'une des principales surfaces par lesquelles 
l'organisme se trouve en rapport avec les milieux ambiants. Nous 
aurons donc à étudier sa structure, puis ses fonctions relativement 
aux échanges soit de dedans en dehors, soit de dehors en dedans; 
ct enfin sa sensibilité, c’est-à-dire les dispositions qui la rendent 
propre à faciliter les impressions du monde extérieur sur les origines 
des nerfs sensitifs ou centripètes. 


I. Structure de la peau. — Productions épidermiques. 
a) Derme et épiderme. — Ia peu (fig. 121) se compose du 
derme ct de l'épiderme. Le derme forme un substratum de tissu 
connectif et élastique, destiné à supporter la partie la plus impor- 
tante de la peau, l'épiderme, et à contenir ses vaisseaux sanguins, 
ses nerfs et les organes glandulaires qui résultent de sa végétation 
en profondeur, Le derme renferme aussi des éléments musculaires 
lisses, qui sont inéwalement répandus selon les régions. Dans la peau 
des bourses (scrotum), ces éléments forment une couche continue 
(dartos). Dans le mamelon, ils constitucut un appareil tout parti- 
cuher (improprement dit erectile) ; ailleurs, ils sont surtout annexés 
aux follicules des poils qu'ils peuvent redresser. Ce sont les con- 
tractions de ces muscles qui produisent, par exemple sous l'influence 
du froid, ce qu'on appelle la chair de poule, La chair de poule, 
comme l'érection du mamelon (thélotisme), sont des phénomènes 
purement musculaires, et nullement comparables à l'érection des 
tissus vasculaires érectiles. Le mamelon, par exemple, possède des 
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fibres musculaires transversales qui, en se contractant, augmentent 
sa longueur aux dépens de son épaisseur; dans Ja chair de poule, les 
muscles lisses redres- 
sent et font saillir les 
bulbes pileux auxquels 
ils sont annexés. 
L’épiderme est la 
partie essentielle de 
la peau ; c'est lui, en 
cflet, qui existe le 
premier chez l'em- 
bryon (exoderme ou 
feuillet externe du 
blastoderme) en même 
temps que l'épithé- 
lium du tube digestif 
(endoderme ou feuil- 
let interne), ct ce 
n'est que plus tard 
que le derme se forme 
et s'organise aux é- 
pens du mésoderme 
ou feuillet moyen, 
Ce revêtement cellu- 
laire se compose de 
plusieurs couches de globules, dont les plus profonds sont cylin- 
driques comme ceux des muqueuses intestinales, et constituent ce 
qu'on nomme la couche de Malpighi (ou corps mugueux); dans 
les zoncs plus superficielles, 
la forme des cellules change 
sucecssivement, de telle sorte 
qu’on les trouve d’abord polyé- 
driques et à peu près de même 
dimension dans tous les sens, 
puis plus larges que hautes, 
ct enfin entièrement aplaties 
et réduites à une simple pla- 
que. Ces modifications successives de forme sont assez bien repré- 


Fic. 121. — Schéma général de la peau *. 


Fra. 122, — Schéma des couches 
épidermiques *", 


* Coupe de cuir chevelu (d'après Gurlt): æ, épiderme; = b, tige d'un poil! — €, f g, 
glande sudoripare; — +, dl, glande sébacée et son conduit excrétour ; == A, 3, tissus adl- 
peux; — J, bulbe du poil, 

** 4, Couche do Malpighi ; = 9, couche de cellules à dimensions à pet près égales dana 
tous les sens; — 3, couche superficielle de cellules cornécs aplaties ct ayant perdu leurs 
noyaux. 
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sentces par les figures que donnent des lignes paraboliques juxta- 
posées et formant deux séries inverses qui se coupent plus ou 
moins obliquement selon le niveau des couches cellulaires auquelles 
correspondent leurs points d'intersection (fig. 122). 

D) Vie des éléments globuluires de l'épiderme. — Mais outre le 
changement de forme, tme particularité importante qui différencie 
lex couches, c'est le changement de structure, de composition, La 
couche de Malpighi et les quelques couches qui lt suivent sont 
formées de vrais globules, c'est-à-dire de masses albumineusex, 
protoplasmatiques, capables de se liquéfier en un produit analogue 
au mineus, en un mot d'éléments globulaires vivants; mais an- 
dessus de ces couches, la structure change brusquement, et nous 
trouvons seulement des cellules desséchéez, ratatinces où aplatics, 
ayaut perdu en grande partie leur albtunine, en un mot des cellules 
cornées (couche cornées), dont lalbmnine s'est oxydée pour se 
transformer en keratine i. 

Il est facile de prévoir que, parallèlement à ces différences de 
structure et de composition, nous trouverons entre ces deux parties 
de l'épiderme des différences tout aussi accentudes dans le function- 
nement physiologique. Les cellules superficielles, cornées, ne sont 
plus vivantes; les globules des couches profondes sont essentielle- 
ment vivants; c'est-à-dire qu'ils réagissent à l'action des excitants, 
et donnent liey, par exemple, à de véritables phénomènes inflamma- 
taires; c'estainsi que sous l'influence d'une pression forte ef longtemps 
soutenue, la couche profondo se métamorphose, se liquéfie, et donne 
soit un simple liquide avec quelques noyaux (ampoules), soit un 
véritable produit purulent ; le froid, la chaleur très vive produisent 
le même ctfet, de mème que quelques irritants chimiques (lels que 

li cantharidine) connus sous le nom général de vesicants. C'est 
alors la couche moyenne ie l'épiderme qui se liquéfie, et forme une 
masse liquide qui soulève la couche cornée. Si on enlève cette 
calotte cornée, la scrosité s'écoule et l'on aperçoit sur le derme un 
voile blanc qui west autre chose que la couche de Malpighi, prête 
à reconstituer successivement put sa prolifération les diverses 
couches de l'épiderme normal; mais si l'action irritante continue a 
agir sur la couche de Malpighi, alors elle revient entièrement elle- 

même à la forme globulaire embryonnaire, et. par sa prolifération. 

doune du pus. 
C'est aussi cette couche profonde et essentiellement vivante de 


1 La kératine, subatawe propre des cheveux, des ongles, de la corne, 
voustitue réellement un principe particulier, car elle est insoluble dans la 
potasse, à l'inverse de toutes les autres substauves organiques (Ch, Robin). 
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l'épiderme qui donne naissance aux néoplasmes de ce lissi, aux 
diverses tormes de cancers épithéliaus ou cancroïdes. C'est dans 
la couche de Malpighi que se trouvent les granules de pigment qui 
produisent la coloration de la peau dans les races de couleur, et 
dans quelques régions de nos tégumeuts (peau des bourses, aréole 
du mamelon, etc.). Ce pigment du réseau de Malpighi ne se montre 
qu'après la naissance. Cependant chez le nègre, les bord des ongles, 
l'aréole du mamelon et les parties génitales prennent une teinte 
foncée dès le troisième jour, et du cinquième au sixième jour la 
coloration noire envahit toute la surface du corps. La base du cordon 
ombilival présente même une coloration brune caractéristique des 
la naissance. Du reste, d'après les recherches de Sappey, les couches 
profondes de l’épiderme renferment toujours un peu de pigment : 
les différences que l'on observe selon les races ne sont que des 
différences de plus ou de moins ;sous diverses influences, le pigment 
peut prendre un plus grand développement dans les races blanches. 
Tel est l'effet de l'action prolongée de la lumière; ici les rayons 
solaires n'ont pas pour résultat de faire naître des granulations 
pigmentaires comme uu élément nouveau, elles déterminent simple- 
meut lhypertrophie de celles qui existent (Sappey) !. 

La couche deMalpighi est la matrice de toutes les autres couches. 
Ses globules se multiplient incessamment, ct, grâce à cette prolife- 
ration physiologique, les éléments globulaires qui ont fait partie de 
la couche primitive s’éloignent de plus en plus du derme pour former 
successivement des couches de plus en plus vieilles et par suite de 
plus en plus superficielles, Quand ces globules arrivent à uue cer- 
taine distance de derme, ils paraissent éprouver une mort subite, 
et c'est ce qui établit cette brusque ligne de démarcation entre la 
couche cornée et le reste de l'épiderme; cette mort subite est le 
sort de toutes les cellules épideriniques (peut-être faut-il faire une 
exception en faveur «des productions analogues aux ongles, dont les 
globules conservent encore leurs noyaux), et, d'après ce que nous 
avons vu, de toutesles cellules épithéliales (intestin). Ces changements 
brusques n'ont rien d'étonnant et se trouvent parfois encore plus 
accentués, On a cité des exemples de décoloration presque instan- 
tanée de la chevelure par l'effet de diverses secousses morales, ct si 
cela n'indique pasla vitalité dans les éléments des poils, cela prouve 
lu moins qu'ils peuvents ubir de rapides modifications chimiques à la 
suite de certains états nerveux agissant sur eux soit directement, soit 
par l'intermédiaire du sang et des vaisseaux (Voy. ci-après p. 471). 


4 V. I. IL, L'arabwnf, De l'épiderme et des épithéliums. Paris. 157°. 
p. 265. $ 
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Ces couches cornées ainsi produites sont deslinces à être séparées 
de l'épiderme, et à tomber en se détachant, absolument comme 
nous avons vu l'épithéliun de l'intestin tomber en ruine. Mais ici 
la chute ne se produit pas sous forme de mucus, ou de flocons plus 
ou moins albumineux, mais sous celle de petites écailles, de pelli- 
cules, de débris de cellules désséchées. La partie toute superficielle 
de l'épiderme est constituée par ces couches de débris prêts à se 
détacher. C’est ce qu'on appelle le furfur, la couche furfuracce, 
qui s’enlève au moindre frottement. Cette desquamation furfuracée 
peut, sous l'influence de causes pathologiques, devenir plus abon- 
dante, et comme ces débris épithéliaux renferment de l’albumine 
transformée (kératine), du soufre, du fer, etc., il en résulte une perte 
réelle pour l'organisme, d'où la gravité des maladies dites squu- 
meuses, ct leur elfet épuisant. Nous avons vu de même que la fonte 
muqueuse trop considérable des épithéliums constitue des états patho- 
logiques importants. La bronchite, par exemple, et les catarrhes 
en général ne sont rien autre chose. On peut donc dire que ce qui 
est un pityriasis (ou desquamation) pour la peau, est un catarrhe 
pour une muqueuxe, 


Nous venons de voir que le produit de la desquamation épidermique 
n'est pos liquéfié en général, comine celui des muqueuses; mais il 
existe des régions de la peau, des points plus abrilés, où la desqua- 
mation est déjà moins sèche et se rapprache sensiblement du produit 
correspondant des muqueuses. Nous citerons le creux de l'aisselle, la 
desquamation grasse de la peau du gland et de la face interne du prè- 
puce (smegma préputial), et enfin nous étudierons, dans les glandes 
sébacées, des replis, des enfoncements épidermiques, où la desquamation 
devient de plus en plus liquide, pour se transformer finalement en un 
liquide trés ténu au niveau des glandes sudoripares. Chez le fœtus la 
desquamation épidermique n'est pas non plus sèche et cornée; elle est 
caractérisée par sa dégénérescence graisseuse (vernix caseosa) et ana- 
logue au sineginu préputial ; cette desquamation graisseuse se continue 
encore aprés la naissance dans certaines régions, surtout dans celles 
qui se sont furmées les dernières, par exemple, sur la tête, et particu- 
lièrement vers la ligne médiane et vers la grande fontanelle, où il 
semble que la peau n'était pas encore mûre lors de la naissance. 


c) Productions épidermiques. — Outre cette végétation desqua- 
mative, l'épidermne est encore le siège de végétations particulières 
destinées à produire des organes plus ou moins permanents, Ce 
sont les poils, les ongles, les plumes ct autres produits cornés. La 
formation du poil est le type de toutes les autres. Le point de départ 
de cette production cst un bourgeon épidermique de la couche de 
Malpighi. qui s'enfonce dans le derme et y forme un sac en doigt de 
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gant (A, fig. 123), ou rappelant plus ou moins la forme d'une bou- 
teille (follicule pileus); au fond de ve cul-de-sac qui a végéte vers 
la profondeur, se forme un bourgeon cpidermique (fig. 123), qui 
cette fois végète vers la superficie, s'allonge de plus ‘en plus, traverse 
toute la longueur du follicule (ra- 
cine du poil), puis en sort (C) et 
vient proċmiuer plus ou moins au 
dehors (tige du poil. Cheveu, poil 
follet). Toutes ces productions sont 
composées d'éléments glubulaires 
analogues à ceux de la couche cov- 
née, et très Lygroscopiques comine 
elle; cette hygroscopie est notable- 
ment diminuée, grâce à la matière 
grasse que les glandes sébacces 
répandent sur la pean et dont elle 
revêtent le poil au fur et à mesure 
de son développement, car nous 
verrons que ces glandes viennent 
déboucher dans Ja partie supérieure 16-128. — Schéma d'un bour- 
à , geon profond de l'épiderme, ou 
des follicules pileux. Quelques poils formation d’un poil et de’ glan- 
(poils tactiles du museau du chien et des sébacées *, 
du chat) présentent dans leur inté- 
rieur une papille dermnique qui monte jusqu'à uue certaine dis- 
tance dans le canal médullaire. Cette papille est très vasculaire. Il 
était donc probable qu'elle renferme aussi les éléments nerveux 
qui en font un organe du tact, ct c'est ce que vient, en effet. de 
démontrer J, Dietl sur les poils du bœuf !. 

Le poil est vivant, au moins dans la plus grande partie de sa 
longueur (vers sa base); quand il blanchit, c'est toujours par son 
extrémité libre, ct sa couleur blanche est due simplement à la pré- 
sence d'air entre les éléments épidermiques qui le composent. Des 
excitations fréquentes, comme celles du rasoir, déterminent les poils 
à grossir. 


1 V, Math. Duval, note pour servir à l'étude de quelques papilles vaseulaires 
(papilles des poils). (Journal de l'anatomie, 1873.) 

J, Dietl. Untersuchungen über Tasthnare. In Sitzungsberichte der Aka- 
demie der Wissenschaften, Wien, 1872, p. 62.) 


* A, Fond du bourgeon ffollicule) où se furine le bulbe pileux ; — B, B, bourgeons 
latéraux, origines do deux glandes sebacóes : — C, oxtrémilé du jeune poil sortant à peine 
de son follicule; — i, couche dé Malpighi; — ?, couche moyenne de l'épiderme; — 
3, couche carnée de l'éniderme. 
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Les échanges peuvent se faire de dehors en dedans (absorption), 
ou de dedans en dehors (sécrétions). 

A. ABSORPTION. — L'absorption par la surface cutanée, épider- 
mique, est une question encore en litige. Il est vrai que toute unce 
méthode (méthode iatroliptique) d'administration des médicaments 
suppose l’existence de l'absorption cutanée ; mais il faut remarquer 
que dans ces cas on altère la peau par des actions mécaniques, par 
le frottement, comme dans les frictions mereurielles, ou bien par 
des actions chimiques, comme dans les applications de teintures 
alcooliques, de pommmades vances, etc. C'est par une action 1u- 
canique que Colin arrive à obtenir l'absorption dans une expé- 
rience souvent citée : Peau, chargée de cyanure de potassium, tom- 
bant pendant cinq heures sur le dos d’un cheval, n'a-t-elle pax 
déterminé à la longue, par la percussion, la destruction de la ma- 
tière sébacée et l'imbibition du cyanure à travers la peau, ce qui 
explique l’empoisonnement du cheval par l'absorption cutanée? 
La question vraiment physiologique se réduit à savoir si la peau 
saine absorbe l'eau : sur ce point les anciens répondaient par l'affir- 
mative, mais aujourd'hui tout semble contredire cette manière de 
voir. Si l’on se met à l'abri des nombreuses causes d'erreur, on 
peut constater qu'il n'ya rien d'absorbé après un long séjour dans 
un bain, et encore récemment, à Vienne, dans des essais d’un trai- 
tement nouveau des maladies cutanées par uue longue immersion, 
on a conservé des malades plongés dans le bain pendant des semaines 
ct des mois, sans qu’il y ait eu d'absorption sensible, car les ma- 

lades éprouvaient le sentiment de la soif, ct étaient obligés d'in- 
gérer autant de liquide que s'ils avaient vécu entièrement à l'air 
libre. Le peu qui est parfois absorbé s’'introduit soit par les points 
de transition de la peau aux muqueuses, soit par les orifices des 
glandes sudoripares et sebacées, Il semble que c'est une loi géné- 
rale des organismes tant végétaux qu'animaux, que l’épiderine 
s'oppose aux échanges : les écorces végétales, lépiderme dun fruit, 
sont très analogues à l'écorce, à l'épiderme animal ; or, l'épiderme 
d'un grain de raisin s'oppose aux échanges et empêche, par exemple, 
ce fruit de se dessécher tant qu'il est intact ; le peu de dessiccation 
qui se produit se fait par le pédicule, 

Du reste, la structure de l'epiderme est très peu favorable à la 
pénétration des liquides déposés à sa surface, et l'on se demande 
comment un tel passage pourrait se faire à travers ces couches cor- 


4 V. Q. Colin, Physiologie compare des animaus domestiques, 1873, 
t. I, p. 123, 
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nées enduites de matières grasses. Aussi ne peut-on arriver à pro- 
duire artificiellement quelque absorption que par des détours: on 
emploie comme véhicule des corps gras (pommades), qui alors se 
mêlent facilement aux corps gras de l'épiderme ; ou bien, pour 
faire pénétrer des liquides aqueux, on savonne soigneusement la 
peau de façon à la dégraisser aussi complètement que possible ; 
encore, malgré cette dernière précaution, n'obtient-on que des 
absorptions presque nulles. Les corps gras ne permettent l'absorp- 
tion des médicaments que parce qu'ils se mêlent aux vernis huileux 
de la peau; mais les glycérolés ne sont pas absorbables; ils sont 
comme l’eau, ct peut-être encore moins absorbables, Nous arrive- 
rons donc à dénier à peu près complètement à la peau le pouvoir 
d'absorber. Quand on veut faire pénétrer par cette surface une sub - 
stance dans l'organisme, il faut la déposer dans les couches pro- 
fondes de l'épiderme, dans la couche de Malpighi, qu'il n'est pas 
uccessaire de dépasser : il suffit, par exemple, pour la vaccine, que 
la substance (lymphe vaccinale) soit déposée au contact de ces cou- 
ches globulaires éminemment vivantes et impressionnables ; c'est 
ce procédé qui tend à se généraliser aujourd’hui ct qu'on appelle 
méthode endermique, quoiqu'elle put être micux caractérisée 
dans certains cas par le mot enépider mique. 

La peau est perméable aux gaz : on connaît l'expérience de Bi- 
chat qui démontre que la surface cutanée d'un membre plongé dans 
des gaz putrides, les absorbe, de sorte que ceux-ci, transportés dans 
l'organisme, sont ensuite éliminés par la partie inférieure du tube 
digestif. Les miasmes paraissent en général pénétrer très facilement 
par cette voie dans l'organisme, La facile absorption des gaz par 
la peau a porté quelques auteurs à n’admettre d'absorption cutanée 
que pour les substances volatiles. D’après Rabuteau, si l'on trouve 
de l'iode dans les urines après s'être frictionné avec une pommade 
renfermant un iodure, ou après avoir porté une chemise trempée 
dans l'iodure de potassium, c'est que les acides des graisses, qui 
rancissent à la longue, et les acides de la sueur, ont mis en liberté 
l'iode qui, étant volatil, a été absorbé par la peau. 

B. SÉGRÉTIONS. — Ja peau, au contraire, est admirablement dis- 
posée pour les sécrétions, puisqu'elle est le siège de constantes 
végétations et chutes globulaires, et que c'est là ce qui constitue 
le mécanisme «les sécrétions. La desquamation furfuracée peut déjà 
être considérée comme une sécrétion diffuse ; mais le phénomène 
sécrétoire se localise d'une manière plus nette sur les glandes 
sudoripares et les glandes sébacées, dont la sécrétion mammaire 
est une forme très exagérée. 

Les organes sécréteurs se forment, selon le mode ordinaire, par: 
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végétation, vers la profondeur, des éléments globulaires de la couche 
de Malpighi (fig. 124). Tantôt cette végétation se fait sous la forme 
d'un tube qui s'enfonce profondément, traverse tout le derme, ct, 
arrivé au niveau du pannicule adipeux, ne pouvant aller plus loin, 
A s'enroule sur lui- 

ET sM même el continue 

ENTR ir ainsi à végéter jus- 
qu'à ce qu'il ait pro- 
duit un petit glomé- 
rule : c’est le peloton 
de la glande sudo- 
ripare (V. fig. 126). 
D'autres fois, ct sur- 
tout aux dépens du 
follicule pileux (fig. 
123), il se produit une 
végétation plus large, 
mais moins profonde, 
et qui se termine par 
Fia. 124. — Développement des glandes su- des culs - de - sacs 
doripares *, courts et arrondis : 

ce sont les glandes 

sébacées (fig. 1241) ; une végétation semblable, mais bien plus con- 
sidérable, produit les éléments sécréteurs de la glande mammaire, 
le Glandes sudoripares et sueur. — Les glandes sudoripares 
sont très nombreuses: d’après certaines appréciations, il n’y en 
aurait pas moins de deux à trois millions de répandues à la sur- 
face du corps ; elles y sont irrégulièrement disséminées, s’accumu- 
laut surtout vers les plis de la surface cutanée; à la région de 
l'aisselle, par exemple, elles forment comme une couche rougeâtre 


4 Sur les parties recouvertes par un épiderme mince, Sappey a compté 
près de 120 orifices de glandes sudoripares par centimètre carrè; aux régions 
plantaires et palmaires (épiderme épais), elles sont encore plus nombreuses 
iprès de 300 par centimètre carré). D’après ces calculs, leur nombre total 
atteindrait deux millions; « il dépasse même cette limite, bien que nous 
w'ayons pas eu égard, dans sa détermination, aux glandes de l'aisselle, beau- 
coup plus multipliées encore que celles de la main et du pied, mais qui 
m'oceupent qu'une surface circulaire de 3 à 4 centimètres de diamètre, » 
(Sappey.) 


* À, Dévelappernent des glandes audoripures, par suile de la proliférntion vers l'inté- 
rieur des cellules du réseau de Malpighi : — e, épiderme: — r, réseau de Maïpighi; — 
9, 4, prolongement solide représentant le premer commencement de la glanda (d'après 
Kölliker): — B, portion d'un canal de glande sudorinara développée; — !, t, tunique 
propre; — #,c, couche épithéliale, 


SUEUR 
continue ; mais elles manquent totalement sur la surface interne du 
pavillon de l'oreille, tandis que dans le conduit auditif externe elles 
constituent un anneau de glandes grosses el serrées (glandes céru- 
mineuses) !. 

Le tube qui compose ces glandes a à peu près le diamètre d’un 
très fin cheveu : d’abord pelotonné (g/omérule) dans la profondeur 
du derme, il se redresse, traverse le derme et se continue par un 


ia. 125. — Oritices des Fi. 126, — Coupe de la pean de la 
glandes sudoripares *, figure précédente **, 


caual, simple lacune intercellulaire, qui se termine en tire-bou- 
chon à travers l'épiderme (fig. 125 et 126). En moyenne la lon- 
yueur totale d’un de ces tubes est de 2 millimètres, ce qui donne 
pour l'ensemble de tous les tubes sudoripares supposés mis bout à 
bout une longueur totale de 4 kilomètres: on a pu ainsi évaluer que 


1 Pour Ch, Robin (Le-ons sur les humeurs, 1874, p. 706), les glandes dites 
cérumineuses ne méritent pas ce nom, Ce sont des glandes sudoripares pures, 
Le cérumen eat sécrêté par les glandes pileuses des poils da duvet du con- 
duit auditif, et cette production sébacée se mélange à la suenr des glandes 
sudoripares, 


? Peau dela maiu, région palmairo: — peau vne par sa face libre; — u, élévation 
formée par une séria de papilles; — ^, sillons intarpapillaires; — c, pures sudoripares 
(Gut). 

** a, Couche suporluirlle da l'éplderme; — e, enuche moyenne; — d, couche de 
Milpighi ; — e, papilla: — f derma: — A, tissu ndipeux ; — i, glandes sudoriques glont- 
rules) avee leurs conduila oxrrétonrs, y, contnurnés en spirale en M. 
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la masse totale de l'appareil sudoripare équivaut à 1/2 veiu ou au 
quart de la masse de l'appareil rénal; ces nombres ne sont pas iuu- 
tiles à déterminer, afin de comprendre l'importance relative de cos 
‘eux ordres d'organes sécréteurs. 

Le liquide sécrété par les glandes sudoripares n'a jamais pu être 
recueilli à l’état de pureté, parce que, en s'étalant sur l'épiderme, il 
se mêle à d’autres produits venant de cet organe. De même, il ext 
très difficile de doser la quantité de sueur, d'autant plus que cette 
quantité est très variable,et peut être représentée, selon les circon- 
stances, par des nombres qui seront dans les rapports de 1 à 100. 
Cependant on évalue en moyenne la sueur de vingt-quatre heures 
à 1 k. 300, contenant 15 à 20 grammes de parties solides ; cela fait 
10 à 50 grammes de sueur par heure; mais la sécrétion peut s’éle- 
ver à 400 grammes par heure sous l'influence d'un exercice vio- 
lent. Dans ce cas, la quantité d'excreta solides pent aussi augmenter 
et l'on s'explique ainsi l'affaiblissement qui résulte de sueurs pro- 
longées. Le produit solide normal de la sucur (15 à 20 grammes) 
représente à pen près un quart du produit solide de l'urine (60 à 
70 grammes) ; ce rapport est précisément le même que nous avons 
indiqué entre les massesdes deux appareils (on remarque en général 
que les parties solides du produit des glandes sont en rapport avec 
la masse de celles-ci et qu'il wy a que la quantité d’eau qui varie). 

La sueur e compose d’eau, des sels ordinaires du sang (le chlo- 
rure de solium domine), de principes gras, et d'un grand nombre 
d'acides, tels que l'acide formique, butyrique propionique et même 
un acide qui lui serait particulier, l'acide sudorique (Favre). Aussi 
la réaction de la sueur est-elle généralement acide ; elle peut le de- 
venir encore plus si les corps gras qu'elle contient se dédoublent ct 
laissent dégager leurs acides. Ge sont ces acides gras et volatils qui 
«donnent à la sueur sou odeur acide, parfois très variable selon les 
personnes, ct même selon les races humaines. La sucur contient 
toujours un peu de graisse par elle-même; ainsi à la paume del 
main il n'y a pas de glandes sébacées, mais d'abondantes glandes 
sudoripares, dont le produit est toujours chargé d'une certaine pro- 
portion de corps gras. Certaines sueurs (glandes de Vaisselle) con- 
tiennent une proportion beaucoup plus considérable de corps gras. 

Enfin où trouve aussi dans la sucur des éléments azotés, et entre 
autres de l'uréc; si la décomposition de ces produits prédomiue sur 
sur celle des graisses, il peut se produire de l'ammomiaque et alors 
la sueur devient alcaline. L'élimination de l'urée, et en général celle 
des produits de combustion des albuminoïdes, est assez importante 
pour faire de la peau un émonctoire analogue au reinu et qui peut le 
suppléer dans certains cas. Nous verrons qu'à l'état normal les deux 
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tiers de l'azote introduit dans l'organisme s'éliminent par l'urine; 
l'autre tiers peut en partie s'échapper par le poumon, ou par les 
matières fécales, ou plutôt encore par la peau. 

On {croyait autrefois que la sécrétion sudoripare n’était qu’une 
simple évaporation des parties liquides du sang traversant j'épi- 
derme. La découverte des glandes sudoripares a permis de localiser 
cette sécrétion. Quant au mécanisme intime de la sécrétion de cer 
glandes, nous devons, pour le comprendre, l'étudier d’abord dans 
les glandes cérumineuses ; nous voyons que le produit épais ct grais- 
seux, le cérumen, se fait par une fonte incomplète des globules 
de la glande ; dans l'aisselle la sueur est encore remarquable par la 
proportion de ses matériaux solides, qui proviennent évidemmient 
des végétations ct des chutes épithéliales. Nous sommes ainsi portés 
à admettre que dans la sécrétion de la sucur, en même temps qu'il 
y a exosmose des produits formés dans les cellules secrétantes 
(V. ci-dessus p.460), il y a peut-être aussi déhiscence ct fonte de 
quelques éléments cellulaires. 

Cette fonte cellulaire, cette sécrétion, se fait surtout sous l'in- 
fluence du système nerveux, qui agit non seulement surles vaisseaux 
de la peau, mais encore directement sur les éléments glandulaires ; 
sans doute l’hypérémic de la peau (comme la produit une forte cha - 
leur), la grande tension du sang (comme celle qui résulte de l'ab- 
sorption d'une grande quantité d'eau) peuvent exagérer la produc- 
tion de sueur, mais le système nerveux peut ainener des sécrétions 
réflexes tout aussi énergiques et nullement en rapport avec l’injec- 
tion sanguine de la peau; si le sang ne suffit pas à fournir l'eau 
à la sécrétion, la glande sudoripare emprunte ses liquides aux tissus 
voisins, absolument comme nous avous vu que le faisaient les 
glandes salivaires. 


C'est, en effet, à propos de la sécrélion sudorale qu'on a démontré, 
ainsi que nous l'indiquions précédemment (p. 463) l'indépendance des 
nerfs excito-sécrétoires d'avec les nerfs vaso-moteurs, c'est-à-dire 
l'indépendance de la sécrétion d'avec l'état d'hypérémie de la glande 
sécrétante. Certaines sueurs émotives, loin de s'accompagner de rougeur 
de la peau, coïncident, au contraire, avec une pälenr prononcée des 
téguments (sueur froide); la sueur de certaines intoxications (nicotine) 
présente les mêmes caracléres. Enfin la découverte des propriétés 
excito-sécrétoires du jaborandi et de son alcaloïde, la pilocarpine, 
l'identité d'action de cette substance sur les glandes salivaires et sur 
les glandes sudoripares, l'action aulagoniste exercée egalement sur Les 
deux sécrétions par l'atropine, invitaient, pour ainsi dire, à faire un 
rapprochement entre le mode d’innervation des deux sortes de glandes 
et à rechercher pour les unes comme pour les autres les données expé- 
rimentales capables de monlrer une indépendance réelle entre les 
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influences nerveuses vuso-motrices et les influences nerveuses excilo- 
gécrétoires, 

Ces recherches eureut pour point de départ les expériences dans 
lesquelles Kendall et Luchsinger constatérent l'apparition de la sueur sur 
les pulpes glabres de la patte de chiens ou de chats chez lesquels ilsexci- 
taient les nerfs sciatiques ou brachiaux, et ils s'assurérent que cette 
apparition de sueur n'est pas en rapport nécessaire avec une hypérémie 
concomitante de la patie, mais qu'elle apparaît à la suite de l'excitation 
du nerf, malgré la ligature préalable de l'aorte, etmême sur une patte 
amputée depuis un quart d'heure ; les auteurs en concluaient que la 
sécrétion de la sueur est indépendante des modifications circulatoires, 
mais directement soumise à l'influence du système nerveux, et ils 
rapprochaient leurs expériences de celles déjà si significatives de Ludwig 
sur la glande sous-maxillaire (sécrétion provoquée malgré la ligature 
de la carotide, ou même sur une tête de chien fraichement séparée du 
tronc). Dansdes recherches failes en Russie à la même époque que celle 
de Luchsinger, Ostrumow arrivait aux mêmes résultats. Mais c’est 
surtout Vulpian qui s'est attaché À montrer que les sécrétions sudorales 
abondantes ne sont pas en rapport nécesssaire avec une suractivité de 
la circulation cutanée. 11 a fait remarquer que l'abondante sécrétion 
de sueur qui se manifeste sur les pulpes digitales d'un membre posté- 
vieur du chat, sous l'influence de la faradisation du segment périphé- 
rique du nerfsciatique correspondant, lorsque ce nerf vient d'être coupe, 
coincide avec un resserrement notable des vaisseaux de toute l'extré- 
mité de ce membre, et, par conséquent, avec un amoindrissement 
considérable de l'irrigation sanguine de cette extrémité. Au moment 
de la mort, lorsque le cœur est sur le point de s'arrèler et que ses 
mouvements 8e trouvent déjà trés affaiblis, on voit, en général, sur les 
chats, la sueur sourdre des pulpes digitales. À ce moment, si ces pulpes 
sont dépourvues de pigment, ou constate qu'elles sont devenues pâles, 
exsangues, avant même l'apparition des gouttelettes de sueur. Cette 
sécrétion sudorale a pour cause l'excitation passagère qui se produit 
d'ordinaire dans les centres nerveux de la vie organique, ganglionnaire 
et myélencéphalique, pendant que les centres nerveux de la vie animale 
subissent l'engourdissement de la mort. Il est facile de prouver qu'il 
s'agit bien d'une excitation émanée des centres nerveux et iransmise 
aux fibres nerveuses excito-sudorales, car, si l'on coupe transversale- 
ment un des nerfs sciatiques sur un chat, on voit ensuite, au moment 
de la mort, la sueur apparaître sur tous les membres à l'exception de 
celui dont le sciatique est sectionné, D'autre part, Adamkiewicz ditavoir 
vu la sueur apparaître encore sur les extrémités des quatre membre, 
de jeunes chats, sous l'influence de l'excitation de la moelle allongée, 
trois quarts d'heure après la mort, alors, par conséquent, que toute 
cireulation avait depuis longtemps disparu. Sans doute, il paraît y avoir 
quelque chose d'exagéré dans ce dernier énoncé, car ni Vulpian, sur des 
chats, ni Straus sur l'homme (en expérimentant sur une jambe ampulée 
vu sur la région sternale de sujets qui venaient de succomber) n'ont pu, 
uvlannent par des injections sous-cutanées de pilocarpine, pruvoquer 
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la production de sueur après la mort; mais il n'en reste pas moins déti- 
nitivement établi que les effets nerveux excilo-sécrétoires sont indépen- 
dants des effets vaso-moteurs. 

Il y a donc probablement des nerfs excito-sécrétoires. Mais les 
résullats expérimentaux vont plus loin, et permettent de considérer 
l'existence de ces nerfs non plus comme une chose probable, mais 
comme une chose absolument démontrée. L'expérience la plus démon- 
strative, due à Luchsinger, se fait sur la sécrétion sudorale provoquée 
à l'aide de la pilocarpine. Ce physiologiste a commencé par démontrer 
que l'action sudorifique de cette substance ne s'exerce pas uniquement 
par l'intermédiaire des centres nerveux sudoraux médullaires. À cel 
effet, il coupe sur un jeune chat un des nerfs sciatiques, nerf qui 
contient, comme l'on sait, la totalité des nerfs sudoraux se rendant à la 
palte, puis il injecte sous la peau une solution de pilocarpine, Au bout 
de trois minutes, une sudation abondante apparaît sur la pulpe des 
quatre pattes indistinctement, c'est-à-dire que le membre énoncé se 
comporte à ce point de vue absolument de même que ceux qui ont 
conservé leurs connexions avec la moelle épinière, Il est donc évident 
que l’action de la pilocarpine s'exerce à la périphérie, soit sur les éléments 
glandulaires, soit sur les filets périphériques et terminaux des nerfs 
sudoraux ; pour démontrer que ces filets existent hien et que sur eux 
porte l'action sudorifique de l'alcaloïde du jaborandi, Luchsinger répète 
l'expérience précédente sur un chat dont le sciatique est sectionné depuis 
cinq ou six jours. Dans ce cas, la patte innervés ne sue pas, et dans 
une série d'expériences comparatives, on constate que les effets excito- 
sudoraux de la pilocarpine diminuent progressivement à partir du 
lendemain du jour de la section. Ces faits ont été confirmés par les 
expériences de Nawrocki et de Vulpian ; ils permettent d'affirmer que 
l'influence du principe actif du jaborandi ne s'exerce pas sur les cellules 
sudoripares elles-mêmes, car ce qu'on sait des résultats des sections 
de nerfs montre que les éléments anatomiques conservent leur pro- 
priétés physiologiques pendant un temps trés long, aprés que les fibres 
qui les innervent ont été coupées, tandis que ces fibres nerveuses elles- 
mêmes fdégénérent et perdent trés rapidement leur excitabilité, Il y a 
donc des nerfs excilo-sécréloires pour les glandes sudoripares, comme 
pour les glandes salivaires; l'atropine paralyse ces nerfs (Heidenhain); 
la pilocarpiue les excite. 

Quant aux centres nerveux qui président d'ordinaire à la sécrétion 
sudorale, ils paraissent situés dans l'axe gris de la moelle; ainsi 
Luchsinger les place dans la moelle épinière, au-dessus de la neuvième 
vertébre dorsale. En détruisant celte partie de l'axe gris, les pattes 
postérieures (chien et chat) cessent définitivement de suer, les pattes 
antérieures continuant, au contraire, à suer activement. D'après Luch- 
singer ce centre sudoral serait directement excitable par les conditions 
extérieures qui d'ordinaire provoquent la sudation. En elfet, ayant 
coupé, sur un jeun? chal, la moelle au travers entre la huitième et la 
neuvième dorsale, ce physiologiste mit à nu le segment postérieur de 
la moelle en enlevant les arcs verfébraux. ct seclionna toutes les 
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racines postérieures des deux côtés, La plaie ayant élé fermée à l'aide 
d'une suture, l'animal, reposé pendant d<ux heures, fut placé dans 
une étuve, et on constata bientôt une sudation manifeste sur les deux 
pattes postérieures. Alors Luchsinger réséqua le segment médullaire 
dénudé, et, ayant replacé l'animal dans l'étuve, constata que cette fois 
les pattes antérieures suaient seules, les postérieures demeurant 
sèches 1. 


La sueur, ainsi sécrétée par le peloton sudoripare, suit 1e canal 
excréteur et arrive jusqu'au niveau de l'épiderme, dont elle tra- 
verse les différentes couches par le canal sans parois propres creusé 
an milieu d'elles. La couche de Malpighi étant très riche en liquide, 
la couche cornée proprement dite étant très cohérente, aucune de 
ces couches n’empruntcra rien à la sueur; mais la couche la plus 
superficielle, la conche cornée pulvérulente, furfuracée, poreuse. 
en absorbera une grande quantité dans ses interstices. La sueur, 
en arrivant à ce niveau, est comparable à un fleuve qui se perd dans 
les sables; presque tout le liquide disparait. Aussi quand on touche 
la peau d'un homme en bonne santé, on la trouve légérement hu- 
mide et donnant une sensation indéfinissable, mais qu’on ne retrouve 
plus sur la peau en cas de fièvre, dans la période où la sueur est 
totalement supprimée. Ce n’est que dans les cas où la sueur est très 
abondante, qu'après s'être infiltrée dans la couche pulvérulente, elle 
déborde et apparaît sons la forme de gouttelettes au niveau des 
canaux excréteurs. Mais, dans les conditions les plus ordinaires, 
la sueur s'arrête dans les couches furfuracées, produit ainsi la 
moiteur de la peau, et, s'échappant à l’état de vapeur, constitue ce 
qu'on nomme l’’halation cutanée insensible. 

Cet état d'humidité d’une couche poreuse superficielle met la peau 
et l'organisme entier dans desconditions toutes particulières ; il sefait 
là une évaporation continue, par suite une perte de chaleur, qui 
est en raison directe de l'abondauce de la sueur. Sous ce rapport, le 
vorps humain est comparable à ces vases poreux, à ces alcarazas 
qui servent à rafraîchir l’eau par l'évaporation produite à leursurface: 
or, comme la sudation cst en général augmentée par l'élévation de 
la température extérieure, ou par toute action (travail musculaire) 
qui tend à produire de la chaleur en nous, nous possédons par cela 
même un moyen de nous défendre contre une accumulation trop 


4 Voy. Straus (I) Dos récents travaux sur la physiolagie de l'appareil 
sudoral, (Revue des Sciances médicales, 4880, t. XVI, p 299).— Idem. Con- 
tribution a la physiologie des sueurs lorales, Compte rend. Acad. des 
Scienc., 7 jnillet 1879). — Mathias Duval. Art. Secrétion du nouveau Dies 
fiognaire de Médecine ef de Chirurgie pratiques, t. XXXIIT, 1882. 
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considérable de calorique; et en elfet, nous avons vu, eu étudiant la 
chaleur animale, que notre température ne pouvait sans danger 
dépasser 40vet 41° (V. p. 417). Mais en même temps que la sueur 
constitue pour nous un précieux moyen de lutter contre la cha- 
leur, elle offre par suite un grand danger : elle peut, en fonction- 
nant trop, ou mal à propos, amener un refroidissement. 


Quand un semblable refroidissement se produit, la sécrétion de sueur 
s'arrête tout à coup, mais le plus souvent il est déjà trop tard, et le 
mal est fait; en effet, ces refroidissements ont des retentissements sin- 
wuliérement graves et variés sur toutes les parties de l'organisme. Les 
anciens, frappés surtout par l'arrêt de la sudation, lui attribuiaiént le 
plus grand rôle, et de même qu'ils considéraient la sueur surtout comme 
un émonctoire, ils considéraient sa suppression, sa rélention, comme 
une cause d'empoisonnement. Sans doute, la sueur contient des excreta, 
mais pas en assez grande quantité pour que nous puissions toujours 
comprendre ce prétendu empoisonnement, et dle même que nous regar- 
dons le rôle rafrafchissant de la sueur comme son principal but phy- 
siologique, nous voyons dans ce refroidissement exagéré la cause 
principale de troubles dont la suppression de la sueur n'est alors qu'un 
phénomëne concomitant. 

Cette manière de voir est confirmée par les recherches de Lomi 
kowsky (Journ, de l'Anat. et de la Physiol., juillet 1878) sur les ani- 
maux vernis. Les expériences déjà anciennes de Fourcault (1838), celles 
de Valentin, d'Edenhuizen, et enfin celles plus récentes de Laschkévitch 
ont montré que lorsqu'on applique un vernis sur la pean d'un animal, 
celui-ci présente bientôt des troubles caractérisés par un tremblement 
général, l'accélération de la respiration, un abaissement considérable 
de température, el enfin la mort de l'animal, à l'ouverture duquel on 
constate des altérations des organes internes (congestion et hémorragie 
de la muqueuse gastro-intestinale, etc.). Chose remarquable, si l'animal 
verni est enveloppé de ouate, ou placè dans un milieu maintenu à une 
température élevée, tout symptôme morbide s'évanouit. Laschkévitch, 
en présence de ce dernier fait, fut porté à penser que la mort des 
animaux vernis provient du refroidissement. Expérimentant dans le 
sens de cette hypothèse, Lomikowsky a constaté que l'application de 
vernis sur la peru provoque chez les animaux des pertes ascendantes 
de calorique, sous forme de rayonnement, c'est-à-dire que la portion 
vernie de la peau de l'animal dégage une bien plus considérable 
quantité de calorique que celle qui ne l’est pas. Une contre-épreuve a 
été l'aite en plaçant les animaux intacts (non vernis) dans un milieu très 
froid ; ces animaux refroidis par l'emprunt forcé de calorique que leur 
faisait le milieu ambiant, ont présenté les mêmes symptômes et suc. 
combé avec les mêmes lésions que les animaux vernis, 


20 Glandes et sécrétion sébacées. 
Les glandes sébacées se trouvent sur presque tous les points des 
téguments ; en général elles sont annexées aux poils (V, fig. 121), 
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comme nous l'avons dit précédemment ; mais en quelques régions 
où il n’y a pas de poils, ciles peuvent se trouver isolées, comme 
sur le gland et la face interne du prépuce, sur le mamelon et à 
l'entrée du vagin ; enfin quelques points du tégument, comme la 
paume de la main, n'offrent ni poils, ni glandes sébacées (mais seu- 
lement des glandes sudoripares). Autour des poils, les glandes 
sébacées forment des euls-de-sac multiples, qu'on peut considérer 
comme des bourgeons du follicule pileux (fig. 121 et 123,) ct qui 
entourent le collet du poil quelquefois en si grand nombre qu'ils 
imasquent complètement l’apparcil pileux. Ces glandes sont le type 
le plus simple des glandes en grappe : leur contenu est formé par 
des globules épidermiques dont les plus extérieurs sont bien con- 
formés ctidentiques aux éléments de la couche de Malpighi; mais, 
à mesure que ces globules se rapprochent du centre de la cavité 
glandulaire, on les voit s'infiltrer de graisse, s'hypertrophicr, et 
finalement se dissocier ct laisser échapper leur contenu, espèce 
d'émulsion de malières grasses et albumineuses, qui remplit la ca- 
vité de la glande et estexpulsée au dehors; la sécrétion des glandes 
sébacées est «donc le type le plus simple de la fonte globulaire. 

Le sébuin ainsi produit présente à l'examen microscopique un 
graud nombre de gouttes huileuses réfractant fortement la lumière, 
et des cellules épithéliales ; il est formé de 2/3 d'eau; le resto se 
compose surtout de matières grasses, de quelques matières extrac- 
tives et albumineuses, ct de quelques sels terreux. Les matières 
grasses sont les plus importantes au point de vue physiologique. 
C'est grâce à elles que lesébum jouit de la propriété d'imbiber les 
poils d'une certaine quantité de graisse, et d'huiler semblablement 
toute la surface de l'épiderme, de manière à augmenter son imper- 
méabilité, Quelles que soient les variétés de forme et do disposi- 
tion des glandes sébacces, leur usage est toujours le même: les 
glandes de Mcibomius, glandes sébactes très allongées, placées 
dans l'épaisseur des paupières, ont pour usage de graisser le boril 
libre de ces voiles, ct d'empêcher ainsi le produit de la glande 
lacrÿmale de sc verser sur les joues à l’état normal. C'est ainsi que 
les cheveux conservent leur souplesse, et que notre peau ne peut 
être réellement mouillée ni imbibée par l'eau, eten cftet, à la paume 
des mains et à la plante des pieds, où il n'y a pas de glandes séba- 
cées, ct où l'épiderme ne reçoit d'autre principe gras que la très 
faible proportion qu'en contient la sueur, le séjour prolongé dans 
un bain a pour effet d'imbiber et de gonfler la surface de la pean. 

Nous avons vu déjà que amygdale peut être comparé à un or- 
gane séhacé complexe développé sur une muqueuse, et qui, dans la 
profondeur, se met eu rapport avec des follicules lymphoides : 
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cette amygdale produit également une matière sébacée, dont les 
usages ne sont pas bien connus. 

Souvent les globules sécréteurs des glandes sébacées n'atteignent 
pas régulièrement leur maturité : leur fonte se fait mal, le sébum, 
au lieu d'arriver à l’état d'huile ou de graisse à demi liquide, s'ar- 
rête à l'état d'épithélium desquamé : il ne s'écoule plus que diffici- 
lement au dehors, et son accumulation dans le cæcum glandulaire 
qu'il dilate produit les kystes sébacés, les tannes, qui peuvent 
parfois acquérir des dimensions prodigieuses. On trouve dans ces 
cavités de grandes quantités de matières grasses, et une proportion 
étonnante de cholestérine cristallisée, (Dans un kyste semblable, 
contenant 2 kilogrammes de matière sébacée, il y avait 15 grammes 
de cholestérine.) 


30 Mamelle ot lait. 

La glande mammaire (fig. 127) est une réunion de 15 à 20 glandes 
sébacées très developpées, et l'on trouve toutes les transitions entre 
elle et les glandes sébacées propre- 
ment dites : ainsi les glandes du 
scrotum, du pli de l'aine, peuvent 
parfois fournir un produit très 
voisin du lait; dans lauréole du 
mamelon se trouvent d'énormes 
glandes sébacces, que l'on a nom- 
mécs glandes lactées erratiques, 
ct qui suivent exactement les va- 
riations du développement de la 
glande mammaire, s'atrophiant ct 
s’hypertrophiant avec ele. 

Les nombreux culs-de-sac des s 
glandes sébacées, devenues glandes Tie, 127. — Lobule do la glande 
lactées, viennent se réunir en GET MALTE 
15 ou 20 canaux qui montent 
vers le mamelon, oùils s'ouvrent par autant d'orifices indépendants. 
La structure de cet appareil est analogue à celle des glandes eu 
général : les culs-de-sac glandulaires sont remplis de cellules iden- 
tiques à celles des glandes sébacées; mais le revêtement épithélial 
des canaux galactophorïes tend à devenir cylindrique. Au moment 
où ces canaux traversent le mamelon, ils sont plongés dans un tissu 
connectif sous-cutané Lrès riche en éléments musculaires lisses, 
transversaux ou circulaires: ces fibres musculaires. qui ne sont 


z p, v, v, vésioules glandulaires formant un lubule par leur réuniau. 
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qu'une exagération des muscles lisses normalement annexés au 
derme, amènent par leur contraction l'élongation et la raideur, eu 
uu mot l'érection du mamelon. (V. p. 466.) 

La sécrétion du lait se fait d'après le même type que celle des 
des glandes sébacées, c'est-à-dire par une fonte glohulaire. (V. ci- 
dessus p. 482.) Dans les premiers temps de la sécrétion, ce mode 
de production est très facile à constater, car on trouve encore des 
globules qui, après avoir suhi la dégénérescence graisseuse, ne se sont 
pas complètement fondus et se présentent sous la forme de cellules 
contenant de nombreuses gouttes de graisse. Ce sont les globules du 
colostrum (fig. 128, C). Le colostrum est donc le résultat d'une 
sécrétion non encore établie ou bien dérangée par une cause inter- 
currente , comme le retour des règles ou la grossesse chez une 
nourrice í, 

Quaud la sécrétion est parfaitement établie, la fonte globulaire 
est complète, et on aurait peine alors à reconnaître dans le lait son 


Fis, 428, — Glande mammaire pendant la lactation, Lait *. 


origine cellulaire. Le lait est alors sécrété en quantités variables. 
mais on peut eu moyenne l'évaluer à i 1. 300 par vingt-quatre 
heures. Le lait, dont les caractères physiques (couleur) et organo- 
leptiques (odeur, goût) sont connus de tout le monde, présente, à 
l'examen microscopique, de petites sphères réfringentes, les glo 

bules du lait (B, fig. 118) ; les dimensions de ces globules varient 


1 Le mode de formation du lait, tel que nous venons de l'exposer, par une 
fonte cellulaire, n'est pas admis par tous les physiologistes; c'est ainsi que la 
conçoit Cl. Bernard. « 1] y a là une sorte de bourgeonnement de cellules 
superposées, dans lesqelles se préparent successivement les matériaux du lait, 
la caséine, le beurre, etc.; ensuite la paroi de la cellule lactée se dissoudrait 


A. lobule glandulaire de la glande mammaire avoc le lait qui s'en échappe. — B, glo- 
Lules laiteux. — C, Colostrum : a, cellule à granules groisseux bien nets; ġ, la méme dopt 
3 ngyau dişparalt. — Grossis. 230 {Virchow). 
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det à 20 y. ls représentent des gouttelettes de graisse, lesquelles 
duunent au liquide sa couleur blanche, car, à ce point de vue, le 
lait n'est autre chose qu'une émulsion, comme celle qu’on prépare 
en pharmacie sous le nom de lait d'amandes. Ces petites sphères 
raisseuses contiennent de l'oléine, de la margarine et de la stéa- 
rine. 

Par le repos, les globules viennent à la surface, où ils forment la 
crème, crème dont on fait le beurre par battage qui agglutine les 
globules. La partie transparente qui reste au fond du vase est un 
liquide louche qui représente le plasma du lait, c'est-à-dire le lait 
sans les globules, (Nous employons ici le mot de plasma pour éta- 
blir un parallèle entre l'analyse du lait et celle du sang.) 

Le lait écrémé correspond au liquor du sang ; il renferme une 
matière albuminoïde, coagulable, la caséine. Les acides la coagulent. 
La présure, le suc gastrique et la muqueuse de l'estomac possèdent 
aussi la propriété de coaguler la caséine. La chaleur ne coagule pas 
la caséine, c’est pourquoi le lait, en bouillant, ne se coagule pas. 
Lorsqu'on a mis dans le lait une substance qui coagule la caséine, 
ona le fromage du lait, dans lequel la caséine, en se coagulant, 
emprisonne les globules, comme nous l'avons vu pour la coagu- 
lation du caïllot sanguin. Le liquide qui reste après la formation 
du fromage estle sérum du lait. Le sérum contient du sucrede lait 
ou actine et des phosphates (2 p. 100 de matériaux solides). 

Le lait est alcalin, comme tous les liquides du corps (excepté le 
suc gastrique, la sueur et l'urine, qui sont acides). 

La glande mammaire paraît prendre la graisse toute formée dans 
le sang. Il est possible que la caséine soit la matière albuminoïde 
du sang transformée, et ce qui le prouverait, c’est que le premier 
lait, ou colostrum, ne présente pas encore la caséine toute formée, 
Le sucre de lait n’est pas dans le sang, il est formé par la glande 


dans un liquide alcalin et le lait en résulterait. » Mais pour Ch. Robin, au 
contraire, les culs-de-sac da la mamelle, tapissés d'épithélium pendant la 
grossesse et tant que la sécrétion est nulle ou peu énergique, perdraient cet 
épithélium dès que la sécrétion est active. Ce serait donc dans la paroi propre 
des culs-de-sae qu'auraient lien les phénomènes spéciaux de la sécrétion, 
Aussi Ch. Rohin se rend-il compte de l'origine des globules de colostrum en 
les considérant comme des globules blanes, des leucocytes dégénérés et 
transformés. Toutes les fois que les leucocytes (globules blancs) ont séjourné 
longtemps immabiles, ils passent à l'état granuleux en devenant jusqu'à trois 
à quatre fois plus gros qu'à l'état normal; de plus, ils englobent des globules 
graisseux plus ou moins volumineux, absolument comme les cellules épithé- 
liales et lea leucocytes du larynx et de la trachée se remplissent, par simpla 
pénétration, de granules de noir de fumée ou autres poussières. Ce serait 
par un travail semblable, mais très rapidement accompli, que se formeraient 
les globulas de colostrum. 
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mammaire. Lorsqu'on nourrit une chienne avec des amylacés, il est 
vrai qu'on trouve une grande quantité de sucre de lait ; mais si on 
supprime les amylacés et qu'on ne donne à l'animal que de la viande 
(aliments albuminoïdes), le sucre de lait diminue, puis sa quantité 
reste stationnaire, ce qui semble prouver que les cellules de la 
glande mammaire ont le pouvoir de fabriquer le sucre de lait, c'est- 
à-dire de transformer les matériaux albuminoïdes du sang en sucre 
de lait (analogie avec l'action glycogénique du foie). 

L'analyse du lait de femme fournit les proportions suivantes, 
pour Î litre on 1.000 grammes : 


ana E E A AT, E E; . 900 grammes. 
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Dans le lait de vache il y a 40 à 50 grammes de beurre, 48 
de caséine et 52 de sucre de lait. En somme, le lait de vache ext 
plus riche en matériaux nutritifs. Conclusion pratique : étendre 
d'eau le lait de vache et le sucrer un peu pour nourrir les enfants 
dans l'allaitement arlificiel, allaitement déplorable, mais quelque: 
fois nécessaire. 

La sécrétion du lait est essentiellement intermittente, el ne se 
produit que sous l'influence de conditions spéciales, liées au fonc- 
tionuement des organes génitaux. Cette fonction s'établit chez la 
femme à l'époque de la parturition, et produit d'abord du colostrum, 
puis bientot le véritable lait. Pendant ses longues époques de repos, 
la glande est comme atrophiée : c’est son état normal chez la jeune 
fille, chez la vicille femme ct chez l'homme. A l'époque de la pu- 
berté, elle se développe chez la femme, mais les culs-Ce-sac mam- 
maires et leur épithélium globulaire ne sont bien distincts et bien 
caractérisés que sous l'influence de la grossesse et de la parturi- 
tion ; la fonte qui produit le lait n'est que le dernier terme de cette 
hypertrophie. Cette hypertrophic et cette fonte peuvent se pro- 
duire sous l'influence d’excitations directes et dans quelques cir- 
constances particulières. Des jeunes filles vierges ont vu, après 
avoir donné leur sein à un nourrisson, sous l'influence excitatrice 
de la succion, cette glande se développer et produire du lait; des 
hommes même ont donné lieu à un phénomène analogue. Enfiu, 
à l’époque de la naissance, des enfants mâles ou femelles sécrè- 
tent par cette même glande rudimentaire un liquide très analogue 
au lait, et qui est sans doute en rapport avec la présence d'une 
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sécrétion graisseuse analogue sur toute la surface de la peau (ver- 
ni CASCOS). 

Ces différents phénomènes, et surtout les premiers, prouvent 
que la sécrétion mammaire est un phénomène réflexe, mais la phy- 
siologie expérimentale n’a pu encore spécifier les voies nerveuses 
par lesquelles se fait cette action. Les expériences sur les neris 
intercostaux et sur les branches du sympathique ont été également 
négatives!. [alimentation paraît aussi avoir une grande influence 
sur la production et la nature du lait, comme il était facile de le 
prévoir, Enfin on a remarqué qu'un grand nombre de médicaments 
administrés à la nourrice se retrouvent dans le lait, ce qui nous 
offre un moyen excellent quoique indirect d'agir sur le nourrisson. 
Ainsi, par un moyen d'analyse très sensible, MM. Mayonçon et 
Bergeret ont pu déterminer que le mercure ou les sels mercuriels, 
pris en une seule fois et même à dose très petite, sont éliminés en 
grande partie dans la sécrétion lactée. L'hydrargyration d'une nour- 
rice qui allaite un enfant syphilitique est donc très rationnelle. 
(V. Journal de l Anatomie et de la physiologie de Ch. Robin, 
janvier 1873), 


Le lait nous représente le type d'un aliment complet (V. p. 239), 
car, pendant une période (le temps considérable, il forme la seule nour- 
riture de l'enfant;il en est de même de l'œuf, qui pour l’oiseau constitue 
une provision alimentaire analogue au lait. Aussi l'analyse a-t-elle 
montré dans le lait (V. plus haut), comme dans l'œuf, tous les éléments 
nécessaires à la nutrition, sels, hydrocarhures, alhuminoïdes. Cependant 
les proportions de ces diverses substances ne sont pas dans le lait 
exactement les mêmes que celles que l'on considère généralement comme 
constituant une nourriture’ bien melangce, On admet en général 
(Moleschott, Voit) qu'un adulte doit consommer par jour 320 grammes 
de carbone et 21 grammes d'azote, ou, en d'autres termes, 130 grammes 
d'éléments albuminoïdes, et 488 grammes d'hydrocarbures et de graisses 
(graisse 84, hydrocarbures 404) ;il en résulte que dans ce cas le rapport 
normal, dans l'alimentation mélangée, des aliments azotés aux ali- 
ments non azotés est de 1 à 3,7. Or, dans le lait comme dans l'œuf, 
ce rapport est de 1 à 3 et même de 1 à 2, c'est-à-dire qu'il y a benu- 
coup plus d'albuminates (azote) et moins d'hydrocarbures (moins de 
carbone). L'explication de ce fait est facile, quand on se rapporte à ce 
que nous avons dit précédemment (p. 429) sur l'importance des hydro- 
carbures au point de vue de la production des forces, et particulièrement 
de la force musculaire, « En effet, l'adulte puise ses forces dans la 
combustion des substances non azotées, les albuminates servant fort 
peu à cet usage, Dans les organismes en voie de développement, les 


1 V. CI. Bernard, Liquides de l'organisme, t, 1I, p. 220. 
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substances azotées sont, au coulraire, indispensables à l'accroissement 
des différeuts tissus. Il est donc facile de se rendre compte de l'erreur 
et du préjugé dans lesquels tombe le vulgaire qui condamne la majeure 
partie des enfants à une nourriture riche en amidon et presque 
dépourvue d'azote. » (Wundt, Physiologie; traduct. de A. Bouchard.) 
Il est probable que les différences dans la composition du lait des divers 
mammifères (V. p. 486) sont en rapport avec la plus ou moins grande 
quantité de forces vives que les jeunes animaux peuvent déjà produire 
dès leur naissance; ainsi jes jeunes veaux et poulains marchent et 
courent presque aussitôt ; ils produisent donc une dépense déjà consi- 
dérable de force et nous avons vu, en effet, que le lait de la vache et 
de la jument sont riches en hydrocarbures (beaucoup de graisse chez 
la vache, beaucoup de sucre chez la jument et l'ânesse}). On lrouverait 
sans (loute des différences analoguss dans la composition des œufs des 
divers oiseaux. 


IT. Fonctions nerveuses de la peau. 

La peau possède encore des fonctions très diverses, grâce aux 
nerfs nombreux qui viennent s’y terminer. Nous connaissons déjà 
les nerfs centrifuges qui viennent innerver ses muscles lisses ct 
produire leur: contraction sous l'influence réflexe (érection du ma- 
melon, par exemple), ou qui se terminent dans les glandes et eu 
amènent la sécrétion, influence qui se montre surtout avec évidence 
pour les glandes sudoripares. 

Mais la peau est surtout riche en nerfs centripètes ou sensitifs. 
Ceux-ci peuvent avoir des fonctions générales et difficiles à spéci- 
fier dans leurs sièges anatomiques, comme, par exemple, leur in- 
fluence comme voie centripète et point de départ du réflexe respi- 
ratoire, (V. Respiration, p. 410). Mais la peau est surtout le siège 
de la sensibilité. Dans toutes les régions très sensibles de la peau, 
l'épiderme présente des dispositions spéciales (papilles) en rapport 
avec cette sensibilité. Aussi lex maladies épithéliales ont-elles une 
grande influence (sur la vie nerveuse. Nous avons déjà étudié les 
troubles qui suivent le refroidissement par trop grande évaporation 
de sucur (p. 481); peut-être ces troubles ne sont-ils souvent qu'un 
retentissement nerveux, un phénomène réflexe, se portant principale- 
ment sur les vaso-moteurs de divers organes, ainsi que la pathologie 
tend à l'admettre tous les jours de plus en plus pour expliquer ce 
qu’on avait décoré autrefois du nom de métastases. 

Quant aux fonctions sensitives proprement dites de la peau, au 
toucher ct au tact, leur étude sera mieux placée comme introduc- 
tion à celle des organes des seus proprement dits. 


Résumé. — La peau, à l'état normal, ne présente que des phéuo- 
ménes d'absorption à peu pres nuls (excepté pour les corps à l'état 
gazeux). Elle est, au contraire, le siège de sécrétions trés actives, 
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lo Par les glandes sudoripares (dont le nombre dépasse trois 
millions et la masse égale 1/2 rein), elle sécrète la sueur (1.000 à 
1 300 grammes en moyenne en vingt-quatre heures), liquide acide (par 
un acide volatil, l'acide sudorique), contenant une forte proportion de 
chlorure de sodium La sueur a un rôle physique, qui consiste à rafrai- 
chir le corps par le fait de la chaleur qu'elle emprunte pourse vaporiser. 
Elle joue de plus le ròle de produit excrémentitiel (urée et acides 
divers). 

L'étude de l'influence du système nerveux sur la sécrétion de la 
sueur démontre qu'il existe des nerfs cœeito-sécrétoires indépendants 
des nerfs vaso-moteurs. 

20 Par les glandes sébacées, en général annexées aux follicules pileux 
et représentant le type le plus simple des glandes en grappe, elle sécrète 
le sébum, matière grasse destinée à huiler le systéme pileux. 

Nous rapprochons de la sécrétion sébacée celle de la glande inam- 
mure (vu les glandes sébacées de l'aréole, que l'on pourrait nommer 
glandes lactées erratiques). Au début de sa sécrétion, le lait, encore impar- 
faitement élaboré, renferme un grand nombre de ylobules de colostrum 
(analogues aux globules blancs ou leucocytes). Quand sa sécrétion 
est bien établie, il se présente comme un liquide tenant en suspension 
une intinité de sphères graissenses (globules du Lait) visibles an 
microscope. 

L'analyse de ce liquide y montre: 1° comme éléments figuré» des 
sphères graisseuses (globules .de lait) dont l'agglomération forme ce 
qu’on nomme le beurre; 2v un liquide, renfermant des substances aua- 
logues à celles du plasma du sang, dans des proportions assez shnples : 
des sels (phosphates principalement); 3 p. 100 de cascine; 4 p. 100 de 
sucre de lait. 

La peau présente encore des fonctions en rapport avec la sensibilité 
(papilles nerveuses), qui seront étudiées à propos des organes dex 
sens (du tact ou du toucher). 
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Nos surfaces, tant internes qu’exterues, sont soumises aux at- 
tions des agents extérieurs : parmi ces actions, le plus grand nom- 
bre, sous la forme d’excitants mécaniques, physiques ou chimiques, 
impressionnent les origines périphériques du système nerveux cen- 
tripète ou sensitif et donnent licu à des phénomènes nerveux dont 
la plus grande partie a déjà été étudiée avec ce système. Ainsi nous 
savons qu'il y a des impressions qui peuvent passer inaperçues du 
centre cérébral, dont nous n'avons pas conscience, et qui néan- 
moins amènent des réactions en se réfléchissant au niveau de l'ap- 
pareil médullaire. Ces impressions et leurs résultats rentrent dans 
les attributs du système décrit par Marshall-Hall sous le nom de 
système excilo-moteur, par Magendie sous celui de sensibilité in- 
consciente, ct que nous avons étudié sous le nom de phénomènes 
réflexes ; telle est, par exemple, la sensation qui fait que la salive 
est sécrétée; tels sont encore les phénomènes qui amènent les Fat- 
tements du cœur, car nous avons vu que cet organe ontrait en con- 
traction sous l'influence excitante, où mieux excito-réflexe du saug 
qui impressionne ses parois, 

Nous avons également, en étudiant le système nerveux, indique 
ce qu'on doit entendre par sensibilité proprement dite (p. 91). 
Nous avons vu que les phénomènes de sensibilité pouvaient se diviser 
en phénomènes de sensibilité générale, comprenant les sensations 
qui nous avertissent, d'une façon vague (sentiment), ou plus ou moins 
localisée (sensation), des modifications qui se passent dans notre 
corps, et en phénomènes de sensibilité spéciale qui, se produisant 
dans des organes particuliers, nous renseignent, par les modifica- 
tions de ceux-ci, sur certaines qualités spéciales des objets qui nous 
cuvil'onnent. 
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Mais il ue faudrait pas croire qu'il y a une limite bien tranchée 
entre chaque classe de ces sensations; ilexiste, au contraire, une 
certaine confusion, due à une foule de sensations de transition. C'est 
ainsi, par exemple, que telle impression passera, pour être perçue, 
par deux ou trois phénomènes réflexes inaperçus; c’est ainsi, 
d'autre part, que l'estomac, qui en général ne nous donne que peu 
de sensations, peut, dans l’état pathologique, devenir très sensible 
pour notre conscience à la présence des aliments ou des corps 
étrangers. 

Maintenant que nous connaissons et la nature des phénomènes 
sensitifs, et les surfaces qui sont leur point de départ, il nous faut 
étudier sur chacune de ces surfaces les sensations générales et les 
sensations spéciales. 


I Sensations générales 


Les sensations générales sont très répaudues. Un grand nombre 
de surfaces ne donnent licu qu'à ce genre de sensations, qui ne nous 
révèlent nullement les qualités des corps impressionnants, mais ne 
manifestent leur action que par des impressions difficiles à définir, 
telles que le plaisir, la douleur, ou même des etfets encore plus 
difficiles à préciser et qui rentrent en grande partie dans les phé- 
nommènes réflexes, comme, par exemple, le chatouillement. 

Ainsi les surfaces muqueuses en général ne nous donnent que 
des sensations très vagues. La muqueuse digestive ne nous avertit 
que peu, ou pas du tout, de la forme, de la température et des autres 
propriétés des corps mis en contact avec elle, excepté vers sa partic 
supérieure (bouche), où elle présente une disposition toute par- 
ticulière, de façon à devenir le siège d’une sensation spéciale, à 
constituer un organe des sens (goût), que nous étudicrons bientôt. 
Mais dans les cas de fistule de l'estomac ou des intestins, où a pu 
introduire dans ces canaux divers corps, toucher leur surface in- 
terne avec divers excitants, sans que le sujet ait éprouvé aucune 
perception nette, aucune sensation, par exemple, de la nature de 
celles que nous étudicrons sous le nom de tact. 

La sensation vague qui nous avertit du besoin de nourriture sen- 
ble être une sensation gastrique. On croit pouvoir localiser la faim 
dans la partie supérieure du tube digestif; néanmoins nous avons 
déjà vu que cette sensation tient à un malaise général; que c’est un 
appel fait par le sang devenu trop pauvre. La localisation de cette 
sensasion tient peut-être simplement à cette connaissance que nous 
possédons, à savoir qu'elle cesse quand nous iutroduisons des ali- 
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ments dans l'estomac !. Il en est de même de la soif. Le sentiment 
de sécheresse de la gorge tient à une diminution de sécrétion dans 
ces parties et en général dans tout l'organisme, car la dininution 
de la sueur et celle de Purine coincident avec cette sécheresse dans 
la majorité des cas. Dans la satiété il y a également des sensations. 
purement générales, qui sont tantôt agréables, tantôt désagréables 
etn'ont point de localisation proprement dite. Eu elfet, surtout dans 
‘des cas pathologiques, ou dans des cas de non-absorption, la faim 
ou la soif peuvent se manifester à leur plus haut deuré, malgré une 
vopieuse ingestion d'aliments ct de boissons dans l'estomac. 

A Vautre extrémité du tube digestif, quelques sensations peuvent 
devenir plus distinctes; par exemple, la sensation du besoin de de- 
fécation, dont le siège est cependant difficile à définir. Nous le 
plaçons ordinairement au niveau du rectum, mais il parait pouvoir 
siéger dans le tube intestinal, comine le prouvent les cas d'anus 
contre nature (V. p, 349). Cette sensation nous apprend seulement 
que le rectum est prêt à évacuer les matières qui le remplissent. La 
défécation, qui suit le besoin, est un phénomène entièrement ré- 
flexe, et ue nous avons longuement étudié déjà, La sensation agréa- 
ble qui suit la «éfécatiou est celle de la difficulté vaincue : cependant 
au lieu de cette sensation agréable, nous pouvons éprouver une dou- 
leur toute particulière connue sons le nom de ténesme, dans les cas 
d'ivritation intestinale ou rectale, qui fait que nous seutons le besoin 
d'expulser les matières fécales alors même que nous n’en avons plus 
dans l'intestin. 

Sur la muqueuse des voies pulmonaires, un corps étranger ne 
faitéprouver aucune sensation nette: ses aspérités, sa forme, sa 
température, ne sont que peu ou pas senties: uais le corps étranger 
produit un sentiment très vague de douleur, de gêne, et amène aussitôt 
un réflexe qui nous force à tousser même malgré nous, pour en pro- 
duire l'expulsion. Souvent «les corps introduits dans ces voies n’ont 
révélé leur présence qu'à l’autopsie. La surface pulmonaire propre- 
ment dite semble être le siège de sensations agréables (respirer 
l'air pur) ou désagréables (l'air vicie et confiné), qui ont en réalité 


1 u J'ai eu occasion d'interroger sur ce point un certain nombre de mili- 
taires, me tenant de préférence à des individus sans connaissances anato- 
miques, pour ne pas obtenir des réponses infliencées par une localisation 
involontaire de la sensation. Plusieurs m’indiquèrent vaguement le cou ou 
la poitrine, 23 le sternum, 4 ne surent localiser la sensation dans aucure 
règion déterminée, et ? seulement me désignèrent l'estomac comme siège 
de la faim, C'étaient deux infirmiers, ayant, par conséquent, une teinte de 
connaissances anatomiques. » (Schiff, Physiologie de la digestion, Flo- 
rence, 1866.) 
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un siège plus général, et qui, de plus, comme la fañn et la soif, sont 
en rapport avec les besoins qu'éprouve l’organisine entier d'une 
plus ou moins grande quantité d'oxygène. 

On peut même dire que le poumon est bien moins sensible que 
l'intestin ; uous avons vu que ce dernier, daas les cas pathologiques, 
devenait exceptionuellemeut impressionnable ; le poumon, au con- 
traire, ne se plaint pas eu pareil cas, à inoins que les régions voi- 
sines ne deviennent elles-mêmes malades, la plèvre, par exemple 
(plewrite) ; mais en général les maladies de la surface pulmonaire 
sont peu douloureuses, et duunent naissance seulement à un sen- 
Liment de dyspnéc, à une gène vague et si mal localisée que le vul- 
guire la rapporte toujours à l'estomac. 

La muqueuse yénito-urinaire, que nous étudierons en dernier 
lieu, ne nous présentera aussi la plupart du temps qu'une sensibi- 
lité fort obtuse, toute subjective, d'ordinaire mal localisée, et nulle- 
ment propre à nous renseigner sur la nature des excitants. II n'y 
apas de sensations proprement dites pour le rein, les testicules, 
l'ovaire. Nous aualyserons plus tard le besoin d'uriner, nous le 
trouveroux en tout semblable à celui de déféquer ; et uous verrons 
même qu'il est bien moins nettement localisé, ct se compose de sen- 
sations exceutriques que uous ne percevons jamais là où elles se 
produisent en réalité. Le besoin sexuel lui-même peut être rap- 
proché d'une part du besoin de respirer, de la faim ou de la soif, 
par exemple. C’est un besoin général, produit sous l'influence d'un 
grand nombre de circonstances taut intérieures qu'extérieures, el 
que nous localisons daus les parties sexuelles, à cause de la con- 
naissance des phénomènes qui s'y accomplissent et qui sont aptes à 
le calmer. 

L'émission du sperme est accompagnée d'une sensation agréable 
que nous rapportons à la partie terminale du canal de l'urètre, 
mais dont le siège nous est peu connu, et se trouve, commie celui 
du bezoin d'uriner, dans des parties plus profondes (région prox- 
tatique), car les individus qui ont le gland amputé rapportent leurs 
sensations de volupté génésique, à la fosse naviculaire qu'ils n'ont 
plus. 

La matrice est également une surface muqueuse d'une sensibi- 
lité très obtuse. Elle ne donne guère lieu qu'à des réflexes, parmi 
lesquels celui de l'expulsion du fœtus est le plus important, et accom- 
pagné des violentes douleurs qui caractérisent toujours à un degré 
plus ou moins prononcé les contractions énergiques des muscles 
lisses. Cette expulsion est suivie du sentiment de la difficulté vain- 
cue, comme celle de l'urine, des matieres fêvales, cte. Le col de la 
matrice ne jouit même pas, malgré la présence de nombreux nerfs, 
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de la sensibilité à la douleur ; il ne peut être que le point de départ 
de certains réflexes. Aussi peut-on le cautériser et l’inciser sans 
presque provoquer de sensations; le cancer de cet organe ne 
devient douloureux que parle développement de ce que nous avons 
appelé des sensations sympathiques ou réflexes, et mieux sensu- 
tions associves (V.p. 91) qui s'irradient vers le sacrum, les cuis- 
ses, les parois abdominales, etc. (plexus lombaire ct sacré). 

Pour terminer l'étude des sensations générales, il nous faut dire 
encore un mot de la sensibilité des divers tissus annexés aux sur- 
faces, ou placés entre clles dans la profondeur de l'organisme. 
jomme il était facile de leprévoir, les tissus musculaire, con- 
neclif, osseux, glandulaire, ne sont que peu ou pas sensibles. 
On peut couper ct brüler le muscle sans provoquer de vives dou- 
leurs ; mais s’il est très distendu, ou fortement contracté, il est le 
siège de sensations vagues particulières et douloureuses, telles que 
les crampes, fréquentes surtout pour les muscles lisses (coliques 
intestinales, ntérines, vésicales, ete.). Dans les cas ®inflammation, 
ce tissu devient très sensible, et il en est de même pour lesos, les 
tendons, les ligaments articulaires, et le tissu des glandes elles- 
mêmes. Cette sensibilité pathologique est si réelle qu’elle peut 
exister à l'exclusion des autres formes de sensibilité. Ainsi Ballet 
rapporte le cas d’une hystérique frappée d'anesthésie complète des 
téguments du côté droit ; on pouvait pincer ou piquer la peau, 
sans que la malade eût conscience de ces excitations; mais cette 
malade ayant été de plus atteinte de rhumatisme aigu, on vit, 
quoique la peau fùt demeurée aussi insensible que précédemment, la 
moindre pression exercée au niveau des ligaments du genou ou du 
cou-ile-pied déterminer des douleurs excessivement vives. 

Le muscle paraît posséder une sensibilité particulière, qui forme 
comme une transition des sensations générales aux sensations 
spéciales, c’est ce qu'on appelle le sens de la contraction, le sens 
musculaire, auquel nous devons la notion des mouvements exécutés 
(V. p. 145). On n’est pas encore fixé sur le mécanisme et sur les 
organes de cette Sensation (Y. plus loin: Corpuscules de Pacini 
des muscles), mais le sens musculaire n'en est pas moins incon- 
testahle?. Claude Bernard l'a mis hors de doute par plusieurs 


1 V. G. Ballet, Art. Sensibilité du Mouv. Dicl. de med. el de chirurgie 
pratiques, t XXXIII. 1882. 

2 V, Duchenne (de Boulogne). De l'électrisation localisée, p, 389, Paris, 1872. 
Cl. Bernard. Leçons sur la Physiologie et la Pathologie du système nerveur, 
t. I, p. 246. — Jaccoud. les Paraplégies et l'ataxie du mouvement.Paris, 1864, 

Toujours est-il que les muscles possèdent des nerfs seusitifs on centripètes ; 
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expériences : en coupant tous les nerfs cutanés d'un membre, chez 
un animal, on peut rendre la peau parfaitement insensible, quoique 
l'animal marche alors encore assez bien, probablement, parce que 
la sensibilité musculaire est conservée. Lorsque, au lieu de couper 
les rameaux cutanés, on coupe les racines postérieures (c'est-à-dire 
tous les nerfs sensitifs, musculaires et autres), on voit que les mou- 
vements ont beaucoup perdu de leur assurance. De même, chez 
l'homme, lorsque la paralysie est profonde ct atteint les rameaux 
sensitifs des muscles, les malades ne semblent pouvoir: faire agirleurs 
membres qu'avec difficulté et en regardant ces membres pour en 
diriger le mouvement (CI. Bernard). Enfin, il est des observations 
pathologiques où l'on constate la paralysie du sens musculaire avec 
conservation de la sensibilité de la peau ct inversement (Landry, 
Axenfeld). Cette sensibilité, ou pour mieux dire ce sens musculaire. 
nous permet de juger de la force ct de l'étendue de nos mouvements. 
Nous jugeons de la force de nos mouvements, puisque nous dislin- 
guons les uns des autres des poids soulevés successivement, pourvu 
qu'ils différent au moins de 1/17 de leur poids (Weber), ct, chose 
remarquable, cette sensibilité pour soulever les poids est bien plus 
fine que celle pour la pression déterminée par ces poids (V. plus 
loin: Sens du toucher), ce qui prouve encore une fois que la sensi- 
bilité musculaire est bien distincte de la sensibilité de la peau. 
Cependant l'étude du sens musculaire, dont l'existence et la 
signification nous paraissent incontestables, présente encore de 
grandes obscurités, ce qui fait que plusieurs auteurs ont refusé de 
l'admettre (Trousscan), ct que quelques autres l'interprètent dif- 
féremment. Ainsi, jour Wundt, « le siège des sensations du mou- 
vement ne parait pas être dans les muscles eux-mêmes, mais bien 
dansles cellules nerveuses motrices (de la substance grise antérieure 
ıle l'axe spinal), parce que nous n'avons pas seulement la sensation 
d'un mouvement réellement exécuté, mais même celle d’un mouve- 
ment simplement voulu; la sensation du mouvement paraît donc liée 
directement à l'innervation motrice » (aussi Wundt lui donne-t-il 
lo nom de sensation d'innervation) +. Cependant il est probable que 


le fait a été mis hors de douta par les expériences de Sachs, reproduites par 
Francois Franck, En effet, si l'on excite, comine l'ont fait ces physiologistes, 
le bout central dufilet nerveux qui se rend au muslo couturier dela grenouille, 
on détermine des mouvements réflexes, de même que dans la cas d'excitation 
du sciatique. De plus Sachs, ayant pratiqué la section des racines motrices du 
sciatique chez la grenouille, a trouvé dans les muscles correspondants un 
certain nombre de fibres nerveuses non dégénérées, qu'il considère comme des 
fibres centripètes(V.G. Ballet. Art. Sensibilité du nourenu Dict. de médecine 
et de chirurgie pratiques, t. XXXIII, 1882). 

1 V, encore les recherches de Bernhardt (Zur Lehre von Muskelsinn, 
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cette sensation, à laquelle nous somines redevables de sentir le degre 
de contraction de nos muscles (sens de l’activité musculaire, 
Gerdy), est la même qui préside au sentiment de fatigue qui se 
produit à la suite des exercices modérés, mais très longtemps con- 
tinués, et qu'elle a pour siège les fibres contractées. Le sentiment 
de fatigue qui se développe après un violent effort semble, au con. 
traire, résider principalement dans les tendons (Sappey). 


11. — Sensations spéciales 


Les sensations spéciales nous révèlent les corps extérieurs et 
nous font apprécier leurs propriétés. Klles nous sont fournies par 
les organes des sens, dont chacun suppose: 1° un organe récepteur 
de l'impression ; 29 un nerf qui transmet cette impression ; 4° une 
partie centrale du cerveau qui la reçoit ct l'apprécie. 

L'organe périphérique qui reçoit en premier lieu l'impression est 
toujours un appareil provenant d'une partie plus ou moins modifie 
de l'écorce externe (épiderme), ou des parties les plus initiales de 
l'écorce interne (épithélium). Ainsi nous avons comme organes des 
sens provenant de la peau : les organes du tact, de la vision, do 


analysé in Revue des sciences méiticales de G. Hayem, janvier 1878.) Cet 
auteur pense, comme J. Müller, Ludwig, B2rnstein (les Sens, vol. de la 
Bibliothèque scientifique internationale}, que le sens musculaire se réduit à 
la faculté d'apprécier exactement l'intensité de l'excitation qui part de l'encé. 
phale pour aller provoquer le mouvement voulu. Déterminant la contraction 
des muscles par la faradisation, il remarqua qu'il devenait plus difficile au 
sujet en expérience de reconnaître la différence des poids qu'il soulevait, 
différence qu'il appréciait très bien lorsque la contraction se faisait sous 
l'influence de la volonté. Bernhardt en conclut que le sens de la force est une 
fonction psychique; mais il reconnait que les impressions sensitives nées 
des” purlies molles qui avoisinent les muscles contribuent puissamment à 
compléter la notion fournie par les centres volitifs. Le sens musculaire pro- 
prement dit n'existerait donc pas pour lui, C'est à un point de vue semblable 
que Trousseau a également nié l'existence du seus musculaire, rapportant 
tout à Ja sensibilité des parties molles déplacées par le mouvement (Y. art, 
ATAXIE, in Mouv. Dict. de méd. et de chir, prat.. t. II, p. 776.) — D'autre 
part, dans ses Recherches expérimentales el cliniques sur la sensibilité, 
thèse, Paris 4877, Ch, Richet, ayant étudié avee soin plusieurs amputés, a 
observé, relativement nux phénomènes connus sous le non d'illusion des 
ampulés (V.ci-dessus £xtérioralion des sensations, p. 91}, que pendant les 
premiers jours qui suivent l'opération, les malades accusaient une sensation 
bizarre d'activité musculaire ; il leur semblait, par exemple, avoir des crampes 
dans les orteils qui se fléchissaient brusquement, ou bien ils croyaient sentir 
leur pied absent se porter en bas, en haut, en dehors. Le fait est des plas 
importants à noter, car il vient à l'appui de la théorie qui admet l'existence 
de nerfs spécialement consacrés à la sensibilité musculaire. 
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l'audition; comme provenant des parties initiales des muqueuses 
digestives et respiratoires, nous avons les organes du got et de 
l'odorat. 


TJ, —- DU TACT ET DU TOUCHER 


Ce sens est un sens complexe, car il nous apprend à connaître : 
1° la pression que les corps exercent sur nos téeuments, ct qui se 
traduit, si elle est faible, par les sensations de contact (tuct et tou- 
cher proprement dit), ct, si elle est forte, par les sensations do 
pression, de poids; 2» la température de ces corps. 

L'organe du toucher comprend tout le tégument externe et une 
partie des muqueuses, surtout la portion initiale de la muqueuse 
digestive (langue, dents). Ces organes se composent des deux partios 
essentielles de tout tégument, l'épiderme ou l’épithélium, et le 
derme; en cifet, le revêtement épithélial est indispensable pour le 
toucher, et, si ces élements globulaires sont altérés ou détruits, ce 
sens disparaît en même temps. C'est l’épiderme qui, par ses végé- 
tations vers l'extérieur, formo des crêtes, des papilles creuses dans 
lesquelles le derme pénètre pour y amencr les vaisseaux et les nerf, 
Certaines végétations épidermiques très considérables semblent 
essentiellement liées à l'exercice du tact : les dents, organes très 
durs, et recouverts d'une épaisse couche d’épithélium modifié (émail), 
sont cependant le siège d’un tact très délicat; les chats touchent avec 
les longs poils de leur museau (V. p. 471, Poils tactiles); les 
insectes ont des tentacules cornés; la plante du pied est couverte 
d'une puissante couche d’épiderme corné, ct cependant sa sensibilité 
est exquise. Ainsi l'épaisseur de l’épiderme est loin d’être défavo- 
rable à l'exercice de la sensibilité de la peau. Et, en effet, les histo- 
logistes ont décrit dans l'épaisseur même de l’épiderme des termi- 
naisons nerveuses, se faisant par de fins réseaux de cylindres-axes 
ramifiés entre les cellules épidermiques (dans l'épithélium de la 
cornée notamment, d'après les recherches de Conheim). Nous 
verrous dans un instant que la peau est sensible aux variations de 
température ; or, ce sont probablement ces terminaisons nerveuses 
intra-épidermiques qui sont plus spécialement le siège des impres- 
sions thermiques. 

Mais outre ces terminaisons intra-épidermiques, qui paraissent se 
faire par des extrémités libres, les nerfs de sensibilité de la peau - 
présentent de véritables organes terminaux. Ce sont les papilles 
du derme qui contiennent ces terminaisons nerveuses : Cependant 
toutes les papilles ne renferment pas des éléments nerveux, il en eş} 
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un grand nombre qui ne renferment que des réseaux vasculaires 
(fig. 129,B, C, D). Les papilles du derme sont elles-mêmes d'autant 
plus développées que la sensibilité de la région cst plus exquise, el 
à la langue, par exemple, elles deviennent digitiformes ou présentent 
des divisions très nombreuses. On a longtemps cru que les nerfs 
viendraient s’y terminer par des anses, mais aujourd’hui qu'on a 
découvert en beaucoup de points de petits organes terminaux 


Fie. 129, "— Papilles vasculaires et nerveuses de la pulpe des doigts *. 


spéciaux, ont tend à généraliser cette manière de voir, et, en effet, 
on trouve tous les jours ces organes dans des points où on ne les 
avait pas eneore aperçus. Ces organes terminaux sont de petits 
corps ovoides, corpuscules tactiles (de Meissner et Wagner), que 
l'on peut comparer en général à une pomme de pin, ou d'une forme 
plus simple, et moins régulière (corpuscules de Krause, en con- 
jonctive), à la base desquels on voit pénétrer un à quatre filets ner- 
veux, qui paraissent se perdre dans la substance de ces corpuscules 
(fig. 129. A), après s'être enroulés en un plus ou moins grand 
nombre de tours à leur surface. Tes recherches d’histologie, com - 


* L'épiderme et le réseau de Malpighi ont ét4 enlevés ; — A, papille nerveuse avec un 
corpus-ule du tact, dans lequel se perdent deux fibres nerveuses primitives n; au bas dela 
papille, on vcit de fins réseaux élastiques, e, desquels partent des fibres fines: entre cea 
dernières et au miliou d'elles se voient des corpuscules du tisau conjonctif: — B. C, D. 
papilles vasculaires, simplas en C, avec dea anses de vaisseaux anaatomases en R et en D. 
A coté de ces vaisscnux so voient des fibres élastiques fines ct des corpuseules du tissu 
conjonulif; p, corps papillnire ayant la direction horizonlale ; — e, éléments étoilés de la 
peau proprement dite; Groaris., 300 diamètres (Virchow). 
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paree ont montré que ces corpuscules sont formés de cellules em- 
pilées comme des pièces de monnaie (dites cellules de soutien) entre 
lesquelles sont disposés des renflements terminaux des cylindres 
axes. Les corpuscules tactiles du bec du canard domestique, étudiés 
par Ranvier, présentent cette disposition sous sa forme la plus simple 


Fig. 130. — Corpuscules tactiles du bec du canard domestique *. 


car chacun d'eux est formé seulement (fig. 130) de deux cellules 
de soutien, superposées, et entre lesquelles est disposé le disque 
tactile ou reuflement originel du cylindre axe de la fibre nerveuse 
appartenant au corpuscule. D'après leur distribution dans les parties 
de la peau qui servent essentiellement au toucher, on peut considérer 
ces diverses espèces de corpuscules de Meissner comme les organes 
terminaux spécialement affectés à la sensibilité tactile! . 

On observe, en outre, dans la profondeur du tissu connectif sous- 
cutané et du derme, des corpuscules plus volumineux, appendus 
aux tubes nerveux comme des fruits aux branches de l'arbre, ct 
visibles à l’œil nu. Ce sont les corpuscules de Pacini ou de Vater; 
ils sont entourés de plusieurs enveloppes fibreuses (fig. 131), et 
renferment une cavité allongée dans laquelle un ou plusieurs filets 
nerveux viennent se terminer d’une manière encore peu connue. On 
les rencontre surtout à la paume de la main, sur le trajet des nerfs 
collatéraux des doigts; mais on les trouve aussi, quoique moins nom- 
breux, sur les nerfs du mésentère, sur les nerfs articulaires, les 


4 V. Gilbert Ballet. Art. Sensibilité du Nouv. Dict. de médec, et chirur. 
pratiques, t. XX XIIL, 1882. 


* n, tube nerveux a moelle ; — CT, cullules de soutient ; — N, leur noyau — d, $, disque 
tactile: ET, sa cavité: — n, f. nes noyaux: — gl. gaine lamelleusé du corpuscule ; — 
E. épiderme (£, p, sa limite inférieure) (Ng. d'après J. Renaut). 
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uerfs des os, et dans l'intérieur même des muscles. Ils paraissent 
très sensibles à la compression, et c'est sans doute à ce mode de 
sensibilité que se rapporte leur fonction; ils donneraient, par 
exemple, suivant le degré de compres 
sion qu'ils subissent de la part des mus- 
cles, des sensations indiquant la mesure 
de la contraction de ceux-ci. Ailleurs ils 
sont soumis à d’autres pressions. Ainsi 
les corpuscules situés dans les capsules 
articulaires sont comprimés par les os 
dans certains mouvements, ou par la 
tension des ligaments; dans le mésentère, 
ils subissent la pression des muscles ab- 
dominaux agissant sur les parois des 
viscères; sous les téguments, leur si- 
tuation les dispose favorablement pour 
recevoir les pressions extérieures. 

Les fonctions du toucher sont d'autant 
plus développées que les régions consi- 
dérées sont plus riches en nerfs et en 
corpuscules tactiles. Ainsi les organes 
dont nous nous servons de préférence 
sont les mains, la langue, les dents; il 
ne faut pas oublier la plante des pieds, 
qui est un organe de toucher permanent 
pendant la marche, et qui, en jugeant de 
la nature du sol, détermine et modifie le 
rôtiexe de la locomotion, presque sans 
que la conscience et la volonté aient be- 
soin d'intervenir (V. p. 64). Cependant, 
Fie. 14, — Corpwcile de pour Ja sensation de la pression, et 

Pacini ou de Vater, pro- ertet , y 

venant du tissu adipeux POW la sensation de la température, les 

de la pulpe des doigts*, lieux d'élection ne sont pas exactement 
les mêmes, sans qu'il soit possible 
d'indiquer la cause de cette différence. 

La sensation de temp'rature sœ fail en général et presque 
indifféremment par toute la surface du corps, ctil semblerait a priori 


(1 A 
fin y 


* S, fibre nerveuse primitive contenant de la moclle, », à contours marqués, avec une 
gaine nerveuse p, p, épaisse, possédant des noyaux longiludinaux et formant la queue du 
corpuseule; — C, le corpuscule proprement dit, avec acs couche: conrentriques formées par 
l'enveloppe du nerf tumefée en forme de massue et une cavité cenirala dans laquelle 
passe le cylindre da l'axe, qui se termine librement. — Grossiss. 458 diamètres (Virchow 
Pathologie cellulaire). 
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qu'il n’y a pas de région privilégiée sous ce rapport; cependant il 
est d'observation vulgaire que l'on juge mieux de la chaleur par 
les lèvres, les joues, le dos de la main; le médecin qui veut ap- 
précier la température de la peau d'un malade, applique sur lui le 
dos de la main ct non la paume; c’est pour la même raison que si 
nous voulons juger de la chute de quelques gouttes de pluie imper - 
ceplible, c'estle dos et non la paume de la main que nous exposons 
du côté du ciel. Ce sens de température n'agit que par comparaison ; 
il ne nous indique pas la température de la peau, mais laug- 
mentation ou l’abaissement de celle-ci; nous ne ressentons, par 
exemple, que notre main ou notre front sont plus chauds l'un que 
l'autre qu’au moment où nous mettons notre main sur le front. 

Pour que cette sensibilité thermique soit mise en jeu, il faut que 
les températures appréciées soient entre 0° ot 70°; en dehors de ces 
extrêmes, nous n'éprouvons que des impressions douloureuse de 
froid ou de chaud, et nous ne pouvons plus juger d'une différenco 
de quelques degrés : c'est entre 30° et 50° que nous jugeons le mieux 
d'une faible variation dans la température d'un corps ; en d'autres 
termes, la température est d'autant mieux appréciée qu’elle se rap- 
proche davantage de notre température propre. Elle l'est aussi 
d'autant mieux que nous observons à la fois une surface plus consi- 
dérable de ce corps. En effet, un doigt plongé dans un liquide à 372 
donne une idée de moins forte chaleur qu'une main entière dans un 
liquide à ‘0° seulement. L’anémic paraît augmenter Ja sensibilité 
de la peau aux différences de température, tandis que l'hypérémie la 
diminue 4. 

La muqueuse buccale supporte sans douleur des températures 
supérieures à celle que peut endurer la peau. Ainsi on ne pourrait 
laisser son doigt dans du bouillon ou du café, qu'on boit facilement; 
c'est.qu'en effet, la température normale de la bouche est de 35°, 
tandis que celle du doigt atteint en général à peine 25°. 

La sensation de contact et de pression que peuvent nous donner: 
les corps est très inézalement développée selon les régions; elle est 
le plus exquise à la pointe de la langue ct au bout des doigts ; aussi 
les extrémités digitales deviennent-elles pour nous le véritable 
organe où se localise le sens du tact, Pour reconnaitre expérimen- 
talement et d’une manière exacte quelle est l'excellence du toucher 
sur les diverses parties du corps, on se sert d'un compas (compas 
de Weber)! et on constate quel écartement il faut donner à ses 


1 V, Weber. art, Tastsixx dans Wagner's Handwörterbuch der Physiologie. 
Braunschweig. 
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deux pointes pour que, appliquées en même temps sur la peau, elles 
soient senties séparément ; plus cet écartement est petit, plus la 
sensibilité est grande. Ainsi à la pointe de la langue, il suffit de 
L millimètre d’écartement, 2 millimètres sur la paume et 12 milli- 
mètres sur le dos de la main; sur la peau du tronc, particulierement 
vers la partie dorsale, il faut 5 ou O centimètres. 


En appelant cercle de sensation l'étendue de la surface de la peau 
où l'impression des deux pointes du compas se confond en une seule, on 
voit que l’étendue des cercles de sensation est trés variable selon les 
parties du corps considérées : très petite à la pointe de la langue, elle 
devient très considérable vers les parties dorsales du tronc: il est 
facile de voir aussi, par les données anatomiques, que cette étendue esl 
dans un rapport inverse avec la richesse de la peau en corpuscules tac- 
tiles, Cependant il ne faudrait pas en conclure absolument qu'un cercle 
de sensation est une grandeur anatomique, comme, par exemple, le 
champ embrassé par les ramifications d'une fibre nerveuse : il nous 
suffira, pour démontrer le contraire, de rappeler que l'étendue d’un 
cercle de sensation peut varier par suite de l'attention, de l'exercice, 
de l'habitude, et d'autres influences. Comme en certaines régions la 
distance des pointes du compas embrasse plus de douze corpuscules de 
Krause et que cependant en ces régions deux cercles de sensalion se 
touchent. ou même se recouvrent en partie, de facon à ne pouvoir être 
séparés l'un de l'autre dans la perception, on doit admettre qu’il y a 
là des phénomènes d'irradiation, c'est-à-dire qu'il y a transmission 
de l'excitation d'une fibre nerveuse sensitive à d'autres fibres voisines ; 
et comme l'attention, l'habitude, l'exercice peuvent diminuer celte 
irradiation, il en faut conclure qu'elle est un fait, non d'impression 
périphérique, mais de perception centrule. 

Pour la peau des divers segments des membres, et surtout du membre 
thoracique, des expériences nombreuses el très exactes ont amené 
Vierordt à cette conclusion que la sensibilité (sens du tact ou sens du 
lieu) varie en raison de la distance du point considéré à l'articulation 
qui se trouve immédiatement au-dessus de lui, en remontant vers la 
racine du membre. Les valeurs comparatives de la finesse du sens de 
lieu sont ainsi la somme de deux grandeurs: l’une, constante, c'est la 
sensibilité de la peau dans l'axe de l'articulation ; l'autre, variable, est 
proportionnelle à la distance qui sépare le point considéré de l'articu- 
lation située au-dessus, proportionnelle par suite à la grandeur des 
mouvements de lieu autour de l'arliculation. 


Chose remarquable, mais qui s'explique facilement si Pou se 
reporte à l'étude que nous avons faite du système nerveux, les sensa- 
tions de pression qui se prolongent, persistent encore un certain 
temps, même après que le corps qui les a produites a cessé d'agir; 
les personnes qui portent des lunettes les sentent encore après 
qu’elles les ont ôtées; on se figure parfois encore entre ses doigts 
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un objet que l'on a lâché depuis longtemps. Ce sont là des espèce: 
d’écho des sensations, ce sont des sensations purement subjectives. 

La sensation de pression, sclonla manière ct la forme dont elle est 
exercée par les corps, nous donne sur ces derniers ct sur leur 
nature une foule de renseignements précis, que l’on pourrait, sans 
une analyse exacte, prendre pour les produits de sensations spéciales. 
Ainsi, d’après la manière plus ou moins régulière dont un corps 
presse sur nos extrémités digitales, nous jugeons si sa surface est 


JE) 
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Pa, 142, — Expérience d'Aristote". 


lisse ou rugueuse, s'il présente des anfractuosités; en promenant 
nos doigts sur ces surfaces, nous jugeons de lour forme. Les varia- 
tions de pression, et les réactions d'un corps contre nos propres 
efforts, nous font juger s'il est dur ou mou; par des effets semblables, 
nous jugeons s'il est en gros fragments ou en poussière, s'il ext 
solide ou liquide; en un mot, nous acquérons des notions précises 
sur l'état, la forme ct l'étendue du corps. 

Par l'effet de l'habitude, nous localisons ces sensations dans les 
points où elles se produisent d'ordinaire. Cette localisation nous 
rend compte d'illusions tactiles très singulières, dont l’une, très 
connue, nommée expérience d'Aristote (fix. 132), est due à l'habi- 
tude que nous avons de percevoir la sensation de deux corps 
différents, lorsque les bords radial de l'index ct cubital du médius 
sont impressionnés. Or, si, après avoir senti entre l'index et le 
médius une petite boule unique,, nous croisons ces deux doigts, 


* Figure empruntée à Benunis, Phyrinlogie, 2% Hitin, Paris, 4834. E N, p itor. 
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eomme le montre la figure 132, et roulons la boule unique entre le 
côté radial de l'index et le côté cubital du médius, nous éprouvons 
une sensation double, ou plutôt dédoublée par l'habitude, et nous 
croyous (en fermant les veux) toucher deux boules distinctes, l'une 
en dehors de l'index, l'autre en dedans du médius. 

Les différences de pression nous font même juger du poids d'un 
corps; mais dans cette appréciation, lorsque nous voulons la rendre 
aussi exacte que possible, nous faisons jouer un rôle important à 
l'appréciation de la force musculaire nécessaive pour contre-balanver 
le poids du corps. (V. p. 495). 

Enfin les sensations de pression, de forme, de poids et de tem- 
pérature sont souvent liées entre elles; de deux poids égaux, le 
plus froid parait le plus lourd; en plaçant sur le front deux pièces 
de 5 francs de température inégale, on trouve que la plus chaude 
parait plus légère. D'autre part, les corps lisses nous semblent plus 
froids que les corps rugueux, ct, subjectivement parlant, ils le sont, 
eu effet, puisque, présentant des surfaces de contact plus complètes, 
ils nous soutirent plus de calorique. 

L'exemple le plus frappant de la perfection que peut atteindre le 
sens du tact, est celui des aveugles qui parviennent à reconnaitre au 
toucher les couleurs, grâce seulement à leurs divers degrés de 
rugosité ; aussi ne peuvent-ils jamais apprécier les couleurs natu 
relles lisses. 


En détinitive, les sensatious, suit sérérales, soil spéciales, que peut 
nous donner la peau, se réduisent à trois: contact (ou pression), tempé- 
rature, douleur. On n'est pas encore d'accord sur la nalure et le mode de 
production de ces trois espèces de sensations ; comme on peut observer 
tles anesthésies de chacune d'elles en particulier, avec conservalion des 
deux autres, on est porté à admettre qu'à chacune d'elles doit corres- 
pondre un ordre de fibres nerveuses différentes, et que, par exemple, 
la douleur n'a pas la mème voie de conduction que les sensations de 
tact, lesquelles suivent elles-mêmes d'autres capducteurs que les sensa- 
lions de température. Brown-Séquard admet dans la moelle épinière 
ces conducteurs isolés, et il en compte méme jusqu'à quatre, pour ba 
température, la douleur, le toucher, le chatouillement (saus parler du 
sens musculaire, qui serait tellement distinct des précédents, que 
ses conducteurs se trouveraient dans d'autres faisceaux de la inoelle), 

Cependant il pourrait se faire aussi que la différence des sensations 
tnt seulement À des énergies spécifiques dans les organes nerveux ter- 
iminaux, dont les uns (corpuseules de Pacini) présideraient aux sen- 
sations de pression, les autres (corpuscules du tact), au toucher où à 
ce qu'on appelle la sensation de leu de la peau; les autres, enlin, ter- 
iuinaisons nerveuses dans l'épiderme présideraient à la température, 
Dans ce cas, un excitant particulier ne ferait naitre la sensation spéciale 
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correspondante que lorsqu'il est appliqué vers ces terminaisons ner- 
veuses, et non lorsqu'il atteint le tronc du nerf, dont les fibres repré- 
sentent toutes des conducteurs analogues. Ainsi lorsque l'on plonge le 
coude dans de l'eau froide, le nerf cubital, excité par cette différence 
de température, donne des sensations que l'on rapporte à l'extrémité 
interne de Ja main (V. p. 91); or,les sensations que l'on ressent alors 
vers le petit doigt consistent en une douleur vague et mal définie et non 
en une sensation de froid, telle qu'on l'aurait éprouvée en plongeant la 
main dans l'eau froide. 

Enfin, d'aprés quelques auteurs, ces sensations ne seraient que des 
degrés plus ou moins élevés d'une excitation toujours de même nature; 
pour ce qui est de la douleur, il est généralement admis qu'elle ne 
peut être considérée que comme le degré le plus élevé, degré exagéré, 
anormal, de toute excitation de la peau, Soit par pression, soit par diffé- 
rences (le température ; mais on observe, d’autre part, qu'à un degré 
très inférieur toutes lesexcitalions, quelle qu'en soit la nature, donne- 
raient la même sensalion; c'est ainsi que si l'on recouvre une partie de 
la peau avec une carte percée d’un trés petit tirou, quels que soient les 
excitants que l'on porte sur la peau qui est à découvert au niveau de 
ce lrou, on obtient des sensations que l'on ne peut distinguer les unes 
des autres, qu'elles soient produites par l'approche d'un charbon ardent, 
ou parla piqüre d'une épingle, ou par le chatouillement avec les barbes 
d'une plume, etc. Cependant il est difficile, malgré cette expérience 
(expérience de Fick) í, d'admettre que toutes ces sensations sout de 
méme nature et ne différent que par des degrés, lorsque dans certains 
cas pathologiques on voit qu elles peuvent être paralysées isolément 
ou donner lieu à des sensations subjectives spéciales. il est même 
difficile d'adinettre que la douleur ne soit que le résultat des exci- 
tations poussées au plus haut degré, car il est des exemples nombreux 
où la sensibilité à la douleur est aboli (aualgésie), avec conservation 
de toutes les autres formes de sensibilité (tact, chatouillement, tempė- 
rature) : il faudrait donc admettre alors que les terminaisons nerveuses 
sont devenues insensibles aux plus hauts degrés d'excitation, tout eu 
demeurant aptes à être impressionnées par les degrés plus faibles 1, 


4 V.I Toine, De l'Intelligence, Paris, 1870, t, 1, liv. ILT, Sensations du 
toucher, 

{ Dans ses Jèrcherches expérimentales et cliniques sur la sensibilité, 
thèse, Paris, 4877, Ch. Richet, examinant l'action de la chaleur comme 
excitant des uerfs et des terminaisons nerveuses, a observé que la sensibilité 
à la chaleur semble s'exercer par des nerfs distincts des nerfs tactiles. Si, 
sur une grenouille empoisonnée par la strychnine, on approche de la peau 
un corps enignition, on peut décomposer et détruire la peau sans provoquer 
de réflexes, pourvu qu'on ait soin de ne pas donner de sensation de contact, 
Sur le nerf sciatique on obtient les mèmes résultats, « et rien n'est plus 
curieux que de voir le plus léger effleurement de la membrane interdigitale 
produire un tétanos généralisé, tandis que le nerf qui conduit cette impres- 
sion peut être entièrement détruit par le fer rouge sans provoquerle moindre 
réflexe, » 


Küss et Duvaz, Physiol. rai) 
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ll. — DU SENS DU GOUT 


Le sens du yoùt nous transmet les impressions spéciales pro- 
duites par certaines substances sapides, mais il est impossible de 
définir exactement ce que c’est qu'une substance sapide, ct d'analyser 
le phénomène intime de l'inpression qu'elle produit ; on n'est même 
pas parfaitement d'accord pour distinguer les substances vraiment 
sapides de celles qui ne font qu'exciter la sensibilité générale ou 
tactile de l'organe du goût. 

La gustation a son siège exclusif dans la bouche. On parle vul- 
gairement du palais comme siège de cette fonction, mais les ex- 
périences physiologiques ont montré que le siège du goût par 
excellence est très restreint, qu'il ne se trouve que sur la langue, 
et même que sur certaines parties de cet organe. En général. 
quand nous voulons goûter une substance, nous la plaçons sur la 
langue et nous appliquons celle-ci coutre le palais, afin d’écraser la 
substance sapide et d'augmenter ainsi ses points de contact avee les 
éléments gustatifs ; de là l'erreur qui attribue au palais un rôle autre 
qu'un rôle mécanique dans la gustation. 

Ce qui a encore souvent induit en erreur, ctdoit nous faireregarder 
comme non avenues un grand nombre d'expériences, c'est qu'on a 
souvent pris pour des saveurs des sensations qui n'en sont pas, ct 
résultent simplement de la sensibilité tactile ou générale de la 
languc., Nous avons vu, en cffet, que cet organe, et principalement 
sa pointe, doit être placé au premier rang parmi les appareils du 
tact; c’est à cette sensibilité que sont dues certaines sensations 
décorées du nom de saveurs, comme la saveur farineuse, qui ré- 
sulte de l'impression mécanique produite par un corps tres divisié ; 
de même les saveurs jommeuses, qui résultent d'un état plus ou 
moins pâteux de la substance. Ce qu'on désigne sous le nom de 
saveur fraiche n'est autre chose qu'une impression thermique dus 
à l'absorption de calorique que produit un corps en se dissolvant 
(telle est la saveur du nitre), ou en s’évaporant (saveur des huiles 
essentielles). On parle aussi de saveurs dcres; mais c’est là un fait de 
sensibilité générale; un corps de saveur âcre tend à détruire la 
surface muqueuse, comme le ferait un vésicatoire; aussi appelons- 
nous âcres des substances qui modifient l'épithélium, qui l’attaquent, 
le dissolvent. 

D'autre part, on prend souvent pour des impressions gustatives 
des sensations qui proviennent uniquemeut d’une impression faite 
sur l'organe de l'odorat, organe placé si près de celui du got, que 


DU SENS DU GOUT 507 


normalement leurs sensationssemblent devoir s'associer, Les saveurs 
aromatiques, nauséabondes, ete., sont dans ce cas; ainsi les viandes 
rôties, le fromage, certaines boissons vineuses et autres, doivent 
leurs propriétés sapides au développement d'acides gras ou d'éthers 
particuliers qui sont odorants. Si on se bouche les narines en man- 
geant, on bien sous l'influence d'nn simple coryza, on s'aperçoit que 
la plupart des substances alimentaires ne sont plus sapides. 

Il est plus difficile de décider si les saveurs salées, alcalines, acides 
sont récllement des sensations guslatives ou des formes déguisécs 
des sensations du tact. Schilf les considere coinme des impressions 
réellement gustatives, parce qu'elles ne sont pas perçues également 
parles surfaces excoriécs dela peau, ctparce qu’elles prennent encore 
naissance sous l'influence excitante du courant galvanique. On sait, 
en elfet, que ce courant donne lieu à des sensations gustatives qui ne 
sont pas dues à la décomposition électrolytique des liquides buccaux, 
et qui consistent essenticllement en un goût acide au pôle positif, et 
un goût alcalin au pole négatif, Quoi qu’il en soit, les sensations 
acides et alcalines formeraicnt une transition vers les véritables 
sensations gustatives. 

En éliminant toutes les prétendues saveurs qui tiennent à des 
impressions du genre de celles que nous venons d'énumérer, on 
arrive,en définitive, à établir qu'il n’y a que deux saveurs véritables 
ct bien distinctes, celles du doux ct de lamer, ct qu'il n’y a que 
deux espèces de corps vraiment sanides, les corps amers et les corps 
sucrés, Encore ne peut-on rien dire de général sur ces corps, et ne 
les voyons-nous liés par aucun rapport chimique, car, par exemple, 
nous trouvons dans la classe des substances sucrées les corps les 
plus disparates au point de vue chimique, tels que les sels de plomb, 
les sucres proprement dits, un grand nombre d'alcools (glycérine), 

En expérimentant avec ces corps, on reconnait que la partie an- 
térieure du dos de la langue, toute sa surface inférieure et le filet no 
donnent licu à aucune sensation gustative; ces sensalions ne ge 
produisent que sur ,ses bords, et surtout vers sa base. Et, en effet, 
nous trouvons dans ces régions, outre les papilles filiformes, qui 
sont répanduee partout ct dont nous avons parlé à propos du sens du 
tact, nous trouvons deux formes de papilles assez particulières; les 
fongiformes et les caliciformes (fig. 133). Les papilles fongiformes 
représentent assez bien un champignon, avec un pédicule court et 
une tête globuleuse, dans laquelle le derme forme unc multitude de 
papilles secondaires plongées dans une masse épithéliale, qui re- 
couvre uniformément l'organe (fig. 133, B). Les papilles caliciformes 
sont semblables aux précédentes, mais plus volumincusez, plus 
larges, plus aplalies, et plongées dans une escavation de la mu- 


508 ORGANES DES SENS 


queuse (calices) qu’elles déhordent à peine ; elles présentent aussi un 
su grand nombre de papilles 
secondaires que l'épithé- 
Le lium recouvre (fig, 133, 
SN Y VA $ C). Un grand nombre de 
à filets nerveux viennent se 
w terminer dans ces papilles, 
B d'une façon encore mal dé- 
terminée, soit par des cor- 
puscules analogues à ceux 
du tact, soit en se mettant 
en connexion avec les cel- 
Jules épithéliales !. 
Ces papilles sont ran- 
gées surle dos de Ja langue. 
sæ Les /ongiformessont plan- 
F6. 133. - Papilles linguale (lodd et tées comme en quinconce 
Bowmann) *. Aa j 
sur les côtes de l'organe : 
elles sont plus ou moins abondantes selon les individus. Les calici - 


n 


Pia, 134. — Langue, avec ses papilles et ses nerfs |L, Ilirschfeld et Léveilléj*". 


4 V. Art. Gour du XVI" volume du Nouv. Dict. de méd. et de chirurgie 
pratiques, 1872. 


* A. — Papille fliforne ; — B. papilie fougiforme ; — C, papille calivifurme. 
** 1, Grand hypaglosse : — ?, branche linguale du trijumeau; — 3, branche linguale du 
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formes sont plus régulières et constituent à la base de la langue 
la figure bien connue sous le nom de V lingual (fig. 134). 

Nous avons déjà dit que le sens du goùt ne siège que dans les 
points où sont ces papilles, et particulièrement les caliciformes, 
c'est-à-dire la base de la langue: aussi les saveurs sont-elles perçues 
avec le plus d'intensité et de la manière la plus agreable au com- 
cement de la déglutition, lorsque les substances alimentaires frôlent 
le V. lingual. Cette traînée de grosses papilles semble être le lieu 
particulier de l'impression produite surtout par les substances 
amères; car si l'on détruit leur innervation, les animaux avalent dès 
lors les corps amers sans manifester la moindre répugnance. Les 
sensations nauséeuses, qui tendent à provoquer le mouvement 
antipéristaltique de la déglutition, le vomissement, se produisent 
aussi spécialement en ce point, mais ce sont là des phénomènes’ de 
sensibilité ordinaire, car le doigt introduit dans le fond de la bouche 
amène ce réflexe, et le produit encore mieux en touchant la luette 
qu'en frôlant la base de la langue. 

Pour que les corps sapides soient appréciés, il faut qu’ils soient 
dissous; la sécrétion salivaire est donc nécessaire à la gustation, et 
une bouche sèche apprécie fort mal les saveurs. Aussi les impressions 
des corps sapides sont-elles éminemment propres à produire le ré- 
flexe de la sécrétion salivaire, surtout de la sécrétion sous-maxillaire, 
ot l'on sait que la vue ou le souvenir d'un mets particulièrement 
agréable suffit pour faire venir l'eau à la bouche; dans ces circon- 
stances, c'est-à-dire en montrant à un chien un morceau de viande, 
on voit la salive couler avec abondance des conduits de la sous- 
maxillaire; aussi CI. Bernard a-t-il proposé de considérer la glande 
sous-maxillaire comme associée essenticllement aux fonctions de 
gustation (V. p. 287). 

Les nerfs du goût sont le lingual ct le glosso-pharyngien, Le 
lingual branche du trijumean, se distribue à la partie antérieure de la 
langue, à laquelle il donne, avec le goût, la sensibilité générale et 
la sensibilité tactile, Le glosso-pharyngien se distribue à la base, et 
préside spécialement à la sensibilité gustative du V lingual (fig. 134 
el 135). C'est essentiellement ce nerf qui nous transmet les im- 
pressions des corps amers; on a pu aussi l'appeler, mais trop exclu- 
sivement, d'après ce que nous avons vu précédemment, le nerf 
nauséeur, Ainsi lingual et glosso-pharyngien président égale- 
ment au sens du goût, et tous deux possèdent des fibres de seusibilité 


glosso-pharyngien ; — 4, corde du tympan : — R, ganglion sous-maxillaire; — 14, anasto- 
mose du nerf lingual avec te grand hypoglosse ; — 42, nerf facial: — 13, muqueuse linguale 
détachée et rejetée au haut: on voit en arrière les papilles caliciformes, 
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7 
générale; mais ce qui semblerait prouver que dans ces nerfs les 
fibres de tact ou de sensibilité générale sont distinctes des fibres 
gustatives, c'est que l'un de ces sens, le goût, par exemple, peut 


FIG 135. — Schéma de la langue avec ses nerfs sensitifs et ses papilles *« 


être complètement aboli, la sensihilté yénérale et le tact de la 
langue conservant leur intégrité. 


On s'est demandé s'il ne serait pas possible d'isoler, dans le glosso 
pharyngien et dans le lingual, les fibres du goût et les fibres du toucher: 
pour ce qui est du glosso-pharyngien, rien encore n'a mis sur la voie 
de cette séparation; mais à la partie antérieure de la langue, dans ln 
région innervée par le N. lingual, l'étude des paralysies du facial 
accompagnées de lésion du goût a fait penser que l'on pourrait trouver 
la solution du problème dans l'étude de la corde du tympan, petit 
filet nerveux qui part du facial, traverse l'oreille moyenne et vient se 
joindre au lingual au niveau des muscles ptérygoïdiens (fig, 136 
et 137). 

L'étude des fonctions de la corde du tympan est des plus délicates : 
nous avons déjà parlé de son rôle relativement à la sécrétion salivaire. 
Mais il s'agissait de savoir si lous les filets de ce nerf s'arrêtent an 
niveau de la glande soux-maxillaire, et si aucun d'eux ne va au delà, 
jusque dans la langue. Aujourd'hui, après de nombreuses expériences 
contradictoires, tous les physiologistes sont à peu près d'accord pour 
reconnaître que la corde du tympan va jusqu'à la langue. Vulpian. 
Prévost, ont, en effet, toujours trouvé des fibres nerveuses dégénérées 
dans les branches terminales du nerf lingual, après destruction de Ja 
corde du tympan, soit par sa section dans l'oreille, soit par l'arrache- 
ment du facial, Ces fibres dégénérées ne peuvent provenir que de la 
corde du tympan, 

li s'agissait alors de savoir si la corde du tympan va à la langue 
comme nerf moteur ou comme nerf sensitif; c'est cetle dernière 


* 4. Branche linguale de a Cinquième paire; — 9, nerf glosso-pharynzlien (Dalton. 
Physiologie et hygiène), 
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fonction que lui assignent aujourd'hui un cerlain nombre de physiolo- 
gistes, parmi lesquels il faut citer surlout Lussana et Schiff. Pour ces 
expérimentateurs, la corde du tympan est non seulement un nerf de 
sensibilité, mais même un nerf de sensibilité spéciale, le principal 
organe de la gustation. Lussana et Inzani rapportent (Archives de 
physiologie, 1869 et 1872) l'observation d'un individu qui, opéré dans 
l'oreille moyenne par un charlatan, avail subi la section de la corde 
du (ympan. A la suite de cette lésion, les deux tiers antérieurs de la 
moitié correspondante de la langue avaient perdu le goùt, tout en 
conservant parfaitement intacte leur sensibilité tactilz et doulou- 
rouse, Depuis cette époque, Lussana n réuni plusieurs observations 
semblables où la perte partielle du goût accompagnait la paralysie du 
facial consécutive à une blessure ou à une opération. Enfin, chez un 
chien auquel Lussana avait pratiqué l'extirpation bilatérale des glosso- 
pharyngiens, et auquel il coupa plus tard les deux cordes du tympan, 
le goût se moutra entièrement aboli, tandis que les parties antérieurès 
de la langue avaient conservé leur sensibilité tactile et douloureuse. La 
contre-expérience a été faite par Schiff (Physiologie de la digestion, 
Florence, 1866, t. I), qui parvint à couper le nerf lingual au-dessus 
de sa réunion avec la corde du tympan, tout près de la base du crâne. 
[a sensibilité tactile et douloureuse de la partie correspondante de la 
langue fut entièrement abolie, tandis qu'il resta des traces de goût, 
parfois lrès faibles, mais toujours reconnaissables aux mouvements et 
aux grimaces des animaux, sous l'impression des corps acides ou 
amers. 

Lussana et Schilf arrivent donc à conclure que le nerf linguul ne 
préside qu'à la sensibilité générale de la portion de la langue à 
laquelle il se distribue, Il ne possède pas par lui-même de fibres 
gustatives; ces fibres lui sont données nar lu corde du tympan. 

Cette conclusion perd malheureusement de sa valeur, car elle ren- 
ferme un desideratum auquel il est difficile de répondre dans l'état 
actuel de la science. Quel trajet suivent, pour se rendre aux centres 
nerveux, les fibres gustalives de la corde du tympan? Sont-elles re- 
présentées par le nerf intermédiaire de Wrisbergf Proviennent-elles 
d'une anastomose intra-crânienne du facial avec uu nerf sensilif, avez 
une branche du trijumeau ? 

Lussana n'hésite pas à adopter la première hypothèse, et il tend à la 
confirmer par un grand nombre d'oservations qui nous montrent les 
unes des destruclions complètes du trijumeau sans perte du goùt, les 
autres des altéralions du goût accompagnant les lésions intracräniennes, 
les lésions centrales du facial. 

Cependant des observations bien plus nombreuses donnent un résultat 
tout opposé, Les cas rupportés par Davaine, Gueneau de Mussy, Roux, 
les expériences de Bifti et Morganti, les recherches de Schiffi, tout 
semble prouver que les lésions centrales du facial ne portent aucune 


1 V, Art. Gocr du Nouv, Dict, de méd. et de chirur. pruliques, t. XVI. 
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atteinte au sens du goût, et que, par suite, la corde du tympan repré- 
sente, selon la conclusion de Schiff, des fibres d'emprunt données au 
facial par le trijumeau, car les lésions ou les sections complètes du 
trijumeau, avant sa division en trois branches, produiraient sur le goût 
les mêmes résullats que la section de la corde du tympan. 

Schiff est porté à voir dans le nerf grand pétreux l'anastomose par 
laquelle le facial emprunte au trijumeau les fibres sensilives qui doivent 
aller à la langue. Ces résultats sont encore trop controversés pour que 
nous rapporlions dans leurs détails toutes les expériences entreprises 
pour les démontrer. Nous nous contenterons de résumer en une figure 
schématique la théorie de Lussana et celle de Schiff. Dans les figures 
136 et 137, G représente le ganglion de Gasser, développé sur le tri- 
jumeau (IH), qui se divise aussitôt en ophtalmique (1), maxillaire supé- 
rieur (2) et maxillaire inférieur (3); L représente le nerf lingual; VII, le 
facial; à, l'intermédiaire de Wrisberg; CT, la corde du tympan; Cg le 


ganglion génicule. On voit que, dans l'hypothèse de Lussana (fig. 137), 
les fibres gustatives, dont le trajet est représenté par une ligne poin- 
tillée, iraient de la langue aux centres nerveux en passant par le 
lingual (L), puis par la corde du tympan (CT), par le facial, et enfin 
par l'intermédiaire de Wrisberg, Au contraire, d'après Schiff, les voies 
de conduction des impressions sensitives suivent le lingual (L, fig. 136), 
la corde du tympan (CT), le facial (VII); mais elles abandonnent ce 
nerf au niveau du ganglion géniculé (Gg) pour suivre le nerf grand 
pélreux, se jeter dans le ganglion de Meckel (M), et, par suite, le maxil- 
laire supérieur (2) et arriver finalement à la base de l'encéphale par le 
tronc du trijumeau (III). 

Four notre part, et en ayant égard aux résultats fournis par l'étude 
microscopique des origines des nerfs crâniens, nous sommes amenés à 
nous raltacher à la théorie de Lussana, mais en la modifiant légère- 
ment, quaut à ce qui esl de la signification du nerf de Wrisberg. En 
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effet, dans un mémoire sur le nerf intermédiaire 1, nous avons démontré 
que ce nerf, émergeant entre le facial et l’acoustique, n'appartient 
cependant ni à l'un ni à l'autre de ces nerfs, mais représente une 
racine du glosso-pharyngien, racine toute supérieure, détachée des 
autres fibres radiculaires de la neuvième paire, et pour ainsi dire erra- 
tique. D'après les propriétés que celte racine doit présenter, en tant que 
partageant les origines centrales du glosso-pharyngien, et d'après les 
propriétés expérimentalement reconnues au pelit nerf périphérique dit 
corde du tympan, on est amené à considérer la corde du tympan 
comme faisant suite au nerf de Wrisberg. Il en résulte, entre autres 
conclusions, qu'un seul nerf préside à la sensibilité gustative de la 
langue, le glosso-pharyngien, d’une part au moyen de fibres directes 
pour le tiers postérieur de la langue, et, d'autre part, au moyen de 
fibres indirectes, par la corde du tympan, paur les deux tiers antérieurs 
de la langue. 


III. — SENS DE L'OLFACTION 


L'olfaction cst un sens qui donne lieu à certaines perceptions 
connues sous le nom d’odeurs; mais ici, encore]moins que pour le 


Fio, 138. — Paroi externe des fosses nasales avec les 3cornets et les 3[méats*. 


4 Math. Duval,8"* Memoire sur l'origine réelle des nerfs crâniens (Jour- 
nal de l'Anat. el de la Physiol., n° de septembre 1880). 


* a, Nerf olfactif: b, bulbe olfactif, sur la laine criblée de l'éthinotde: nu-dessous, on voit 
la disposition plexiforme des rameaux olfactifs aur le cornet supérieur et moyen; —c, 
nerf de la cinquième paire avec le ganglion de Gasser ; — o, ses rameaux pnlatins (maxil- 
Jaire supérieur)et leurs filets pituitgires. D'après Soëmmering, Icones organorum olfactus 


# 
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goût, il n'est possible de définir exactement ce que c'est qu'un 
corps odorant, et quelle est la nature des impressions qu'il 
provoque. Les odeurs ne peuvent pas même être classées, ct à 
part les noms arbitraires et individuels d'odeurs agréables ou 
désagréables, nous n'avons pour les désigner que les noms des 
corps auxquels elles sont propres. 

L'olfaction a pour siège les fosses nasales (fig. 139), mais il 
u'y a qu'une faible partie de ces cavités (leurs régions supérieures) 
qui serve à cette fonction ; le reste 
est utilisé soit à produire la ré- 
sonnance de la voix (surtout les ca- 
vités annexes: sinus maxillaires. 
frontaux, etc.), soit à préparer l'air 
«le la respiration, eu le portant au 
degré de chaleur et d'humidité 
nécessaires à l'intégrité de la mu- 
queuse respiratoire, comme nous 
l'avons vu en étudiant cette surface 
(p. 356). Ces régions sont formées 
de cornets enroulés sur eux-mêmes 
et circonscrivant des méats plus 
ou moins étroits (fig. 139), le tout 
tapissé par une mugueuse très 
molle, très vasculaire, très épaisse, 
vu les riches plexus veineux qu'elle contient, et recouverte par 
un épithélium cylindrique à cils vibratiles, comme on le trouve, 
du reste, dans tout le tube conducteur de l'arbre aérien, dont cette 
parties dos fosses nasales cst le commencement. Dans cette mu- 
queuse (membrane de Schneider) se trouvent de nombreuses glandes 
qui contribuent à maintenir humide la surface que le passage de l'air 
tend sans cesse à dessécher, 

L'olfaction elle-même semble destinée à veiller sur la pureté de 
l'air de la respiration; la plupart des substances qui pourraient le 
corrompre étant odorantes, sont naturellement soumises au contrôle 
de ce sens. 

L'olfaction ne siège que dans la partie supérieure des fosses 
nasales, dans les zones où se distribue le nerf olfurtif, nerf de la 
sensibilité spéciale, tandis que les parties inférieures ne reçoivent 
que des rameaux du nerftrijumeau, c’est-à-dire des nerfs de sensi- 


BA 
Fice 139. Coupe transversale sché- 
matique des fosses nasales *, 


* 1, Cornet inférieur: — 2, cornet moyen : — 3, cornel supérieur. 
A. Épaisseur de la muqueuse ot dea parties molles {très vasculaires) qui ta doublent :— 
B squeletta (os ou cartilages) (Dalton). 
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bilité générale (V. nerfs cräniens, p. 40 el 45). Au niveau de cette 
région, dite région olfactive ou région jaune (elle présente cette 
couleur chez les animaux), la muqueuse change de nature; en ces 
points (partie supéricure de la cloison en dedans, les deux cornets 
supérieurs en dehors), cette membrane est beaucoup moins vasculaire, 
moins riche en glandes, et enfin elle ne possède plus de cils vibratils, 
mais un simple épithélium cylindrique; son élément caractéristique 
cest représenté par les rameaux terminaux des nerfs olfactifs, 
rameaux si fins et si nombreux, que leur présence suffirait pour 
faire reconnaître à un histologiste exercé un lambeau isole de cette 
muqueuse olfactive. Ces rameaux nerveux paraissent venir se 
terminer vers la surface en se mettant en connexion avec l'extrémité 
profonde, effilée des cellules cylindriques épithéliales ; tout au moins, 
autour des cellules épithéliales de cette région se trouvent, d'après 
les recherches de Schultze, des organes spéciaux (cellules olfuctires 
de Schultze), éléments fusiformes, allongés, présentant à leur partie 
moyenne un renflement arrondi avec noyau, et se prolongeant en 
fibrille à chacune de leurs extrémités. Le prolongement externe, 
plus épais, passe entre les cellules épithéliales, jusqu'à la surface 
libre; le prolongement interne paraît se continuer avec les fibres 
du nerf olfactif. Nous aurions donc ici un cas bien constaté des 
rapports des nerfs avec les épithéliums, et l'explication de l'im- 
portance de ceux-ci dans tous les organes des sens. 

L'olfaction s'exerce uniquement sur des corps gazeux suspendus 
dans l'air, ou des molécules solides insaisissables que l'air emporte; 
aussi les corps volatils sont-ils pour la plupart odorants. On peut 
remarquer que la présence de la vapeur d’eau aide à l'olfaction ; les 
ileurs sont plus odorantes par un temps humide que par un temps 
sce, Mais, d'autre part, une trop grande quantité de vapeur d'eau, 
ou l’eau en substance introduite dans les fosses nasales, arrête 
l'olfaction et la suspend même pour quelque temps, jusqu'à ce que 
les choses soient revenues à leur état normal (olfaction peu déve- 
loppée par les temps de brouillard). 

Les conditions dans lesquelles les vapeurs ou particules odorantes 
doivent être mises en contact avec la surface olfactive pour que la 
sensation se produise, sont assez particulières et fort précises, Il 
faut qu'elles y soient amenées par un courant d'air, et elles n’agis- 
sent que tant que cet air est en mouvement; ainsi quand on place 
un morceau de camphre dans le nez, et qu'on y laisse l'air inumobile, 
il ne se produit aucune sensation; il ne s'en produit pas plus si on 
remplit les fosses nasales d’un liquide volatil très odorant, Aussi 
pour sentir parfaitement, pour flairer, aspirons-nous l'air par 
petites inspirations successives, C'est qu’en effet, il faut on secoud 
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lieu que le courant d'air soït lent et faible. Mais, chose plus par- 
ticulière, ce courant d’air doit être un courant d'air d'inspiration: 
il doit se produire d'avant en arrière, sans doute parce qu'alors il 
se brise contre l’éperon que forme la partie antérieure du cornet 
inférieur, et monte ainsi facilement en partie vers la région olfactive. 
L'air expiré par l’arrière-cavité des fosses nasales, quelle que puisso 
être sa richesse en particules odorantes, ne produit presque aucune 
impression en traversant les fosses nasales; il en est de mêmo si, 
par un moyen artificiel quelconque (injection, insufflation), on pro~ 
jette un courant d'air odorant sur la muqueuse olfactive, soit par 
l'orifice des narines, soit par un trajet creusé à travers le frontal ct 
les sinus frontaux. Les gourmets connaissent bien ces particularités, 
ct pour apprécier le fumet d’un vin introduit dans la cavité buccale, 
ils n'expirent pas dans les fosses nasales par leurs orifices postó- 
rieurs, mais ils expirent doucement en avant et en haut par l’orifice 
buccal, et aspirent doucement et par petites saccades l'air mis en 
contact avec lcurs narines. 

Nous avons vu que le siège de l'odorat, correspondant exactement 
à la distribution du nerf nerf olfactif, nous autorise à considérer 
ce nerf comme présidant à cette sensation spéciale. Magendie avait 
cru pouvoir placer le siège de l'odorat dans le trijumeau, parce 
qu'ayant coupé à un chien le nerf de la première paire (olfactif), 
puis ayant approché du nez de l'animal de l'ammoniaque, il le vit 
reculer eu secouant la tête; mais ici, comme pour la langue, c'était 
prendre un phénomène de sensibilité générale pour une manifestation 
de sensibilité spéciale ; l’'ammoniaque, par ses vapeurs caustiquos, 
agissait non sur l'olfaction, mais sur la sensibilité de la muqueuse de 
Schneider en général, laquelle est, en effet,innervée par le trijumeau. 

Cependant quelques observations cliniques ont jeté quelques 
doutes sur les fonctions du nerf dit olfactif comme organe de l'odorat : 
la plus curicuse est celle d'une femme à l'autopsie de laquelle Claude 
Bernard trouva le bulbe ct le tronc olfactif complètement absents, 
la partie correspondante de l'éthmoiïde imperforée; cependant, 
après avoir pris les plus minutieuses informations sur le passé de ce 
sujet, il fut reconnu que l'olfaction s'était exercée parfaitement 
pendant la vie, et que la personne ne présentait rien d'anormal sous 
ce rapport. Les faits de ce genre sont encore inexplicables; mais 
quelques expériences tendent à confirmer le rôle de sensibilité 
spéciale attribuée au nerf olfactif; Schiff, ayant pris cinq jeunes 
chiens, pratiqua sur quatre d'entre eux la section intracränienne de 
la première paire: le cinquième ne subit qu'une section cn arrière 
des racines du nerf olfactif; ce dernier conserva l'odorat, tandis que 
les quatre premiers en furent complétement privés, 
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Le sens de l'odorat est beaucoup plus délicat chez les animaux 
que chez l'homme; il est pour eux uu guide précieux et le point de 
départ d’un grand nombre de déterminations instinctives ou réflé- 
chies. C'est ainsi qu'il se lie au sens du goût pour faire reconnaître 
les aliments qui conviennent à chaque espèce ; qu'il devient l'agent 
d'une foule d'impressions relatives aux fonctions de reproduc- 
tion 1, ete. 


JV, — DU SENS DE L'AUDITION 


Le sens de l'audition a poup elfet de nous faire percevoir les 
ondes sonores, que les corps en vibration produisent dans le milieu 
ambiant (air ou eau). 

L'appareil de l'audition est très compliqué; pour le comprendre, 
il faut d'abord voir ce qu’il est chez les animaux où il présente le 
plus de simplicité, chez les animaux qui vivent dans l’eau. La partie 
essentielle et fondamentale de l'organe de l'ouïe, tel qu’on le trouve 
constitué chez les poissons les plus inférieurs, se compose d'un petit 
sac plein de liquide, dans lequel des fibres nerveuses viennent se 
terminer en se mettant en rapport avec un épithélium particulier, 
muni de prolongements analogues à de grands cils, ou à de petites 
verges susceptibles de vibrer par les mouvements du liquide. Ainsi 
les ondes du milieu ambiant (liquide) se transmettent presque 
directement aux terminaisons nerveuses qu'elles ébranlent. Chez 
tous les animaux supérieurs, cet organe se retrouve; c'est le saccule 
et l'utrieule. À ceux-ci viennent s'ajouter des diverticules analogues, 
représentant des poches de formes diverses, mais toujours pleines 
de liquide; ce sont, d’abord, chez les poissons supérieurs, les canaux 
semi-cireulaires; puis, chez les reptiles et surtout chez les oiseaux, 
uu canal cireulairetout particulier, très long ct très compliqué, qui se 
contourne sur lui-même en s'enroulant comme un escalier en spirale. 
le limaçon en un mot. Le tube de ce limaçon est même divisé, par 
une cloison que l'on nomme lame spirale, en deux tubes secondaires 
nommés rampes, qui communiquent l'une avec l'autre vers le som- 
met de l'organe, mais qui, vers la base, communiquent l'une avec 
le reste de l'oreille interne ou vestibule (rampe vestibulaire), 
l'autre avec l'oreille moyenne ou tympan (par la fenêtre ronde, 
rampe lympanique). 

Cet ensemble des sacs membraneux (utricule et saccule), des 
canaux semi-circulaires, et du limaçon forme l'oreille interne des 


1 V, G, Colin. Physiologie comparée des animaux, t.1, p AQ. 
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vertébrés supérieurs. Le nerf auditif, ou nerf de la huitième paire. 
vieut s’y terminer par des organes de formes diverses en apparence, 
mais qui se ramènent tous au môme type, celui d'appareils sus- 
ceptibles d'être ébranlés par les vibrations du liquide dans lequel 
ils baignent : ce sont, au niveau des sacs membraneux (utricule et 
saccule), des cellules épithéliales en contact avec des cistaux do 
carbonate de chaux (otolithes), qui viennent frapper contre elles à 
chaque oscillation du liquide ; ce sont, dans les canaux semi-cireu- 
Jaires (ampoules de ces canaux), des cellules épithéliales munies do 
cils longs et raides et directement ébraulables. Au niveau du lima- 
çon, la disposition est plus compliquée, la branche cochléenne du 
nerf auditif vient s’étaler sur la membrane spirale dans 3 ou 4.000 
petits organes articulés (organes de Corti), dont la description ne 
peut trouver place ici 1, et qui, en définitive, se ramènent par la 
pensée à des pièces soudées et pouvant subir un mouvement de 
balancement sous l'influence des oscillations du liquide ambiant, 
Toute cette oreille interne ou labyrinthe provient d'une végétation 
profonde des téguments de la partie latérale de la tête de l'embryon, 
végétation qui s'isole ensuite plus ou moins de la surface qui lui a 
donné naissance, Ainsi l'organe de Corti lui-même est une produc- 
tion épidermique. 

A l'oreille iuterne s'ajoute, chez les animaux à vic aérienne. 
un appareil de perfectionnement : c'est l'oreille moyenne ou caisse 
du tympan. Cette nouvelle partie, inutile chez les animaux 
aquatiques où les ondes sonores se transmettent facilement du 
liquide ambiant au liquide laby r'inthique, est nécessaire pour faciliter 
le passage des ondes d’un milieu gazeux dans le milicu liquide de 
l'organe ; on sait, en eftet, que le son éprouve une grande difficulté 
à passer de l'air dans l'eau. L'oreille moyenne est une caisse 
creusée dans le rocher, et contenant un appareil de conduction 
destiné à faciliter cette transmission (fig. 140) ; c’est une tige osseuse 
plus ou moins régulière, qui va de l’orcille interne (fenétre ovale) 
vers la membrane du tympan; cette dernière membrane est en 
contact direct avec l'air extérieur, quoique placée au fond d'un ap- 
pareil collecteur, appelé oreille externe (composée du pavillon de 
l'orcille et du conduit auditif externe). D'une manière schématique. 
nous pouvons comprendre tout cet ensemble en réduisant l'oreille 
interne à une goutte de liquide; sur ce liquide, nous supposons 
appliquée une membrane qui peut vibrer (membrane de la fenêtre 
ovale et base de l'étrier), et qui vibre, en effet, par intermédiaire 


1 V, Lœwenberg, la Lame spirale du limaçon (Journ, de l'anat, et de {a 
physiol. Paris, 1866). 
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d'une tige solide, la chaîne des osselets, dont l'autre extrémité est 
en rapport avec un appareil collecteur, la membrane tympanique 
et la cavité de la conque. Comme la deuxième membrane (la plus pro- 
fonde, fenêtre ovale) est beaucoup plus petite que la première (M. du 
tympan), il en résulte que la moindre vibration communiquée à 
celle-ci ébranle fortement celle-là, Nous pouvons maintenant étudier 
le rôle de ces parties en les prenant en sens inverse, c’est-à-dire de 
dehors en dedans, dans le sens que parcourt la progression des 
ondes sonores elles-mêmes. 


A. Oreille externe, 

Le pavillon de l'oreille ou conque est un organe assez peu 
sensible par lui-même, et ne jouissaut que d’une sensibilité générale 
et tactile assez obtuse; les ornements dont on le charge souvent, 


A y 
Fic, 140, — Schéma de l'ensemble de l'appareil auditif de l'homme *. 


même chez les peuples civilisés, mettent à peine en jeu sa sensibilité., 
I est essentiellement composé d'un cartilage à renversements et 
contournements parliculiers, qui semblent devoir en faire un organe 
de collection; ct en effct, chez les animaux, sa direction et sa 
forme peuvent être changées par l’action des muscles intrinsèques 
ct extrinsèques, qui les mettent en rapport avec l'attention que les 
animaux prêtent à tel ou tel bruit. Chez l'homme, ces muscles sont 


* On voit de droite à gauche l'oreille externe, le conduit auditif, la caisse du tympan 


el des osselets ẹt la trompe d'Eustache, le labyrinthe (Dalton, Physiologie ef 
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rudimentaires, et tout au plus les extrinsèques se contractent-ils en 
même temps que l'appareil fronto-occipital dans les plus hauts degrés 
de l'attention, 

Ce pavillon ne peut donc servir que peu à renforcer les sons, et 
ceux qui en sont privés n'éprouvent pas de modification sensible 
dans la finesse de l'ouïe. Mais le pavillon paraît être utile pour juger 
ile la direction des sons; une personne qui en est privée, ou un 
expérimentateur qui le supprime momentanément, soit en l'aplatis- 
gant fortement contre la tête, soit en remplissant ses circonvolutions 
de cire, se trouvent relativement désorientés, quant à la direction 
dans laquelle viennent les sous ; c'est sans doute par do légères 
modifications de l'intensité du son, produites par la manière dont 
les ondes sonores viennent frapper et se réfléchir sur le pavillon, que 
nous jugeons de leur direction, de leur origine. Nous jugeons aussi 
de cette direction, grâce à la perception inégale par les deux 
oreilles; aussi ne pouvons-nous que rarement distinguer si un son 
arrive droit devant nous ou droit derrière nous: dans ce cas, nous 
tournons légèrement la tête, et inclinons l'une des oreilles dans la 
direction de l'origine présumée du soni. 

Le conduit auditif externe est déjà plus important, car s'il est 
obstrué, l'audition est diminuée, ct son trop grand rétrécissement a 
parfois entraîné la surdité 1. 11 ofte deux moyens de transmission 
du son; la colonne d'air qui est dans son intérieur, et les parois 
cartilagineuses et osseuses qui le forment: ces parois, entrant ou 
vibration, peuvent transmettre directement leurs ondes aux os de la 
tête, et de là au liquide labyrinthique, et on conçoit qu'alors la 
transmission est beaucoup plus facile, puisque les vibrations se pro- 


1 C'est ce que Gellé a bien montré dans ses expériences avee son tube 
interauricularwre; cet appareil se compose d'un tube en caoutchouc, d’un 
calibre moyen, dont les deux extrémités sont armées d'embouts de buffle 
garnis de cire pour faciliter leur fixation dans les méats. Quand le tube est fixé 
dans les deux méats, les deux oreilles ne reçoivent plus de sons que ceux que 
leur transmet le tube avec une intensité que ne modifient pas les mouvements 
de la tèta et sans vibrations possibles du pavillon. Or, dans ces circonstances, 
l'orientation auditive est entièrement shpprimée, comme le prouve l'expé- 
rience suivante. L'anse du tube passant en face dusujet,une montre est mise en 
contact avec la partie moyenne de cette anse ; le sujet voit la montre devant 
lui et annonce qu'il entend un son unique (fusion des impressions binauricu- 
laires) qui vient d'en avant. On lui ordonna alors de fermer les yeux, on passe 
légèrement et rapidement par-dessus sa tête l'anse de caoutchouc jusque 
derrière lui, et la montre, étant de nouveau mise en contact avec la partie 
moyenne du tube, le sujet, interrogé sur le lieu d'origine du tic tac, croit 
encore que la montre est en avant de lui. (Gellé, Exploration de la sen“ibis 
lité aroustique au moyen du tube interauriculaire, Paris 1877.) 

2 V, P, Bonnafont, Traité des maladies de l'oreille. 1873, p. 120. 
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pagent dans des milieux solides. Ce conduit auditif est encore très 
remarquable par sa sensibilité toute spéciale; à son entrée sont des 
poils de fortes dimensions, et dès que ces poils sont touchés, ou dès 
qu’une excitation se porte un peu plus profondément, il survient 
soit des réflexes singuliers ct inattendus, comme l'envie de vomir. 
soit un sentiment de malaise et de trouble général, qui nous avertit 
«du danger que court l'appareil de l'audition ; eu un mot, ces phé- 
nomènes rentrent dans ceux de la sensibilité générale ct nullement 
dans ceux du toucher. C'est dans ce canal (portion cartilagineuse 
et fibreuse) que se trouvent les glandes cérumineuses, dont nous 
avons étudié la sécrélion en faisant l'étude des fonctions de la peau 
(V. p. 475); ce cérumen a pour elfet de fixer les corps qui pour- 
raient s'introduire dans le fond du conduit auditif externe, et nuire 
aux fonctions de la membrane du tympan. 


B. Oreille moyenne. 

La membrane du tympan est composé de fibres connectives et 
élastiques, et possède un grand nombre de vaisssaux ; cette richesse 
vasculaire paraît destinée, comme celle du pavillon de l'oreille, à 
maintenir la température de ces parties, qui doivent toujours rester 
découvertes et exposées à l'air dont elles reçoivent les vibrations, En 
effet, la membrane du tympan est essentiellement un appareil col- 
lecteur; elle est placée au fond du conduit auditif externe, mais ne 
jouit plus comme lui d'une sensibilité remarquable ; un insecte qui 
pénètre jusqu’à elle ct qui la touche, ne provoque plus de réflexe, 
mais une sensation trompeuse de son, vu les vibrations qu'il lui 
communique. C’est donc uniquement un apparcil de physique des- 
tiné à recevoir de l'air, ou des parois du conduit, les vibrations 
sonores, 

Cette membrane n’est pas placée normalement pour recucillir les 
ondes sonores, elle semble, au contraire, s’y dérober jusqu'à un 
certain point, car elle cst oblique de haut en bas et d'arrière en 
avant; en un mot, elle semble continuer la paroi supéro-postérieure 
du canal. Cette obliquité est d'autant plus prononcée que le sujet 
estplus jeune, et chez le fœtus, la membrane est hresque horison - 
tale. De plus, cette membrane n'est pas plane; clle représente un 
cône très bas, à sommet interne un peu émoussé et à bords attachés 
à l'embouchure profonde du conduit auditif externe, dans une sorte 
de cadre qui cst distinct, sous forme de cerceau incomplet, chez les 
jeunes sujets. Cette membrane est done convexe vers l'intérieur, 
et cette convexité est maintenue par la présence de la chaîne des 
osselets, dont une partie (manche du marteau) est contenue dans 
l'épaissenr de la membrane et la tend vers l'intérieur (fig. 141): 
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cette convexité, cette tension sont opérées soit par les variations de 
pression de l'air de la caisse, soit par l'action d'un muscle (muscle 
interne du marteau). Si par une cause quelconque l'air de la 
caisse se r'aréfe, l'air extérieur presse sur la membrane, l'enfonce 
davantage dans la cavité tympanique, ct, par 
suite, la tend eu augmentant sa convexité 
(dans le sens indiqué par les flèches de la 
figure 141). Le muscle interne du martzan 
agit de même; il tire en dedans le manche de 
cct os, ct, par suite, la membrane, dont il 
augmente la convexité et la tension !. C'est 
là le seul muscle dont l'action ou l'existence 
soit bien démontrée ; les autres prétendus 
muscles de l'oreille moyenne, ou bien n’exis- 
tent pas (muscles antérieur ou externe du mar- 
teau), ou bien ont une action encore peu 
connue (M. de l'étrier), et qui, en tout cas, ne 
consiste pas à relâcher la membrane, car 
Fi. 141.— Membrane celle-ci, vu son élasticité, revient d'elle-même 
du tympan et osse- , 14 js 

lets de la caissa *, à Sa position de repos dés que son muscle 

teuseur cesse de se contracter. 

Le but de ces tensions temporaires de la membrane est facile à 
comprendre aujourd'hui. Bichat croyait que pour augmenter l'énergie 
du son, il faut augmenter la tension de la membrane ; mais cette 
hypothèse est contraire aux lois de la physique, et Savart a dé- 
montré que si nous tendons la membrane, c’est pour diminuer 
l'effet du son sur elle (plus une membrane cest tendue, moins ses 
vibrations sont amples) et amoindrir certaines impressions audi- 
tives désagréables. D'autre part, cette teusion rend la membrane 
plus apte à vibrer avec les sons qui demandent le plus d'attention 
pour être perçus (plus une membrane est tendue, plus ses vibra- 
tions sont nombreuses). 


1 Plusieurs personnes jouissent de la faculté de contracter volontairement 
le muscle interne du marteau, et de tendre ainsi la membrane du tympan, 
Cette tension se manifeste par un léger claquement qui se produit dans 
l'oreille à chaque contraction du muscle: du reste, on peut très bien, à l'aide 
du spéculum, constater tous les mouvements qu'exécute la membrane sous 
l'influence de ces contractions volontaires. Presque tous les physiologisies 
qui ont porte leur attention sur ce fait, et qui se sont efforcés de produire 
cette contraction, y sont facilement parvenus; on cite surtout Bérard, Müller, 
Wollaston, Bonnafont (op. cit., p. 270}. 


ant, Membrane du tympan; — h, le marteau : — e, l'enclume; — d, l'étrier, 
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L’innervation de ces deux muscles de l'oreille moyenne est une 
question intéressante, Pour le muscle de l'étrier, il n'est pas douteux 
que le nerf facial soit sa source d’innervation, et l'anatomie suffit à le 
démontrer sans expériences de vivisections ou autres. Mais il wen est 
plus de même pour le muscle du marteau. L'anatomie nous monlre 
bien que ce muscle est innervé par un filet venu du ganglion optique; 
mais ce ganglion a deux racines motrices, l'une provenant du facial 
(nerf petit pétreux) et l'autre provenant du masticateur. Longet n'hésite 
pas à faire du nerf qui va au muscle du marteau la suite du petit 
pétreux, de sorte que le facial innerverait tons les muscles de la caisse 
et mériterait le nom de moteur tympanique. Quelques faits patho- 
logiques sembleruient parler en faveur de cette maniére de voir. Ains: 
la faculté anormale de percevoir les sons graves se rencontre particu- 
liérement dans les cas de paralysie du facial; c'est ce phénoméne que 
Landouzy a décrit autrefois sous le nom d'exaltation de l'ouïe, et qui 
doit tenir à un défaut de tension de la membrane tympanique, c'est-à- 
dire à la paralysie du muscle du marteau, Mais, d'autre part, les 
recherches de la plupart des physiologistes allemands tendent à dė- 
montrer que le nerf masticateur serait la source d'innervation de ce 
musele. C'est ce que nous monirent les expériences de Politzer et de 
Fich, expériences dans le «létail desquelles nous ne saurions entrer ici 1. 
Fich a montré que toute contraction un peu énergique des muscles 
masticateurs s'accompagne d'une contraction du muscle interne du 
marteau, tenseur du tympan, qui recevrait donc, comme les muscles 
masticateurs, Son innervation de la racine motrice du trijjumeau. Cette 
manière de voir serait confirmée par les recherches de Vulpian (Acad. 
des sciences, 28 avril 1879), qui à constaté que, dans les eas de section 
intracränienne du facial, les rameaux nerveux du muscle interne du 
marteau n'étaient pas dégénérés, tandis qu'ils é'aient altérés toutes les 
fois que la racine motrice du trijumeau avait été coupée. 


A la membrane du tympan fait suite la chaine des osselets, qui 
la met eu rapport avec la membrane de la fenêtre ovale (base de 
l'étrier). Chez les animaux inférieurs, cette chaîne est simplement 
représentée par une tige droite ct rigide (tels sont certains batra- 
viens anoures, les pipa, par exemple) ; chez les grenouilles, elle a 
la forme d’une ligne brisée, d'un osselct unique long ct recourbé, 
nommé columelle ; enfin chez l'homme elle est formée par la réu- 
nion de quatre petits os (marteau, enclume, os lenticulaire et étrier) 
articulés, mais que, pour la transmission du son, on peut consi- 
dérer comme ankylosés, car il est démontré que ces articulations ne 
servent pas directement à la transnission des sons, 

La chaîne des osselets, par laquelle se fait essentiellement le pas- 
sage des ondes sonores, traverse une caisse remplie d'air, la caisse 


4 Y, nolre article Oue. in Nour, Diet, de médec, et de chirur, prat. 
te XXV, 1878, 
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du tympan, aplatie de dehors en dedans, et présentant, comme 
la membrane du tympan, un plan oblique relativement au conduit 
auditif externe. On admet que, outre la transmission par la chaine 
osseuse, l'air de la caisse peut oncore servir à transmettre les ondes 
à la fenêtre ronde ; cela est possible, mais peu probable, et en tout 
cas ce mode de transmission doit être fort secondaire, car la fe- 
nétre ronde fuit pour ainsi dire les ondes sonores, se trouvant 
cachée au-dessous du pr'omontoire (saillie de la paroi interne de la 
caisse du tympan); de plus, cette fenêtre ronde, correspondant à une 
des ouvertures du limaçon, qui communique, d'autre part, avec le 
vestibule, semble destince à permettre un libre jeu aux ondes liquides 
qui parcourent cet appareil si compliqué. Enfin, le son étant mieux 
transmis par les solides que par les fluides, la chaîne des osselets 
doit remplir un rôle bien plus important que cet air, qui ne lui sert 
sans doute que d'appareil isolant. 

Cependant la destruction de la membrane du tympan, ainsi que 
celle des osselets, à l'exception de l'étrier, n'abolit pas complète- 
ment l'ouïe; elle ne fait que troubler plus ou moins les fonctions 
de ce sas. Mais la perte de l'étrier est beaucoup plus grave: 
elle entraînerait toujours la surdité, d'après Bonnafont. Ce fait 
s'explique facilement: l'étrier adhère par sa base à la fenétre 
svale, qu'il ferme complètement, Comme ses adhérences y sont 
très intimes, il ne saurait être enlevé sans déchirer la membrane 
de la fenêtre ovale, et sans donner issue au liquide de l'oreille in- 
terne; ce n’est donc pas, à proprement parler, la perte de l'os qui 
occasionne la surdité, mais bien la fuite du liquide qui s'échappe 
par louverture résultant de cette ablation (Bonnafont, op. cit.. 
p. 264). 

À l'oreille moyenne se trouvent annexés deux organes: en ar- 
ricre, les cellules mustoïdiennes, cavités irrégulières, espèces de 
sinus creusés dans l'apophyse mastoide du temporal; en avant, c'est 
la trompe d'Eustache, qui va de la caisse du tympan à la partie 
nasale du pharynx. 

On regarde généralement les cellules mastoïdiennes, pleines 
d'air, comme un appareil de résonnance ; mais cette hypothèse ne 
s'appuie que sur l’idée que l'air de la caisse vibre, ct, par suite. 
renforce ses vibrations par celles de Pair des cellules mastoïdiennes. 
Or, nous venons de voir que les vibrations de l'air de la caisse sont 
tout à fait insignifiantes ; les maladies des cellules mastoïdiennes 
n’ont également fourni aucune indication sur le rôle de ces cavités, 
Nous acc rderions volontiers la préférence à l'opinion qui ne voit 
dans les cavités mastoïdiennes que des espaces destinés à augmenter 
la cavité tympanique, sans rôle spécial. Nous allons voir, en effet, 
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dans un instant que le tympan est, à l'état normal, fermé de tous 
côtés. Or, le tympan n'étant qu'une cavité fort petite, les change- 
ments trop brusques dans la tension de cette mince couche d'air 
appliquée à la face interne de la membrane tvmpanique auraient 
sans doute une influence fâcheuse sur cette membrane, influence 
qui sera palliée par: la présence d'une nouvelle cavité, ajoutant sa 
capacité à celle de la chambre tympanique proprement dite ; ct en 
eflet, plus les animaux sont exposés à de brusques ct considérables 
changements de pression atmosphérique, comme les oiscaux qui 
s'élèvent très haut daus les airs, plus leurs cellules mastoïdiennes 
sont développées et mène en communication avec d'autres cavités 
osseuses surnumér'aires. 

La trompe d'Eustache, placée en avant de l'oreille moyenne, 
c'est-à-dire à l'opposé des cellules mastoïdiennes, est un long canal 
qui s'étend de la caisse du tympan au pharynx, et établit une com- 
munication entre ces deux cavités. On a fait sur les fonctions de ce 
canal un grand nombre d'hypothèses. On l’a considéré comme des- 
liné à nous permettre d'entendre notre propre voix; mais les os 
de la tête suffisent à cctte propagation sonore, d'autant plus que la 
trompe est normalement fermée ; lorsque, par une cause quel- 
conque, elle se trouve ouverte d'une maniére continue, on cutend 
alors non seulement sa propre voix. mais tous les bruits qui se 
passent dans la partie supérieure du corps: souffles de la respira- 
tion, mouvements du voile du palais, de la langue, cte., et on a pu 
dans quelques cas remarquer que cette attention constamment 
fixée sur les phénomènes de l'organisme conduisait en définitive 
les malades à l’hypocondric, comme tout état qui attire trop parti- 
culièrement notre attention sur le sentiment de notre existence 
organique intéricurc. 

La trompe d'Eustache ext donc fermée normalement par la jux- 
laposition de ses parois, et elle ne s'ouvre que quaud un appareil 
musculaire particulier vient écarter ces parois l’une de l'autre, en 
agissantsur la paroi externe, membraneusc et mobile, qui est alors 
deartée de l’interne, cartilagineuse et fixe. Ce rôle est rempli par 
le péristaphuylin externe, muscle du voile du palais, et l'ouver- 
ture ainsi établie a pour cffet de mettre l'air dela caise en cor- 
munication avec celui des fosses nasales, c'est-à-dire avec l'air 
extérieur. Mais les muscles du voile du palais ne se contractent 
que pendant les mouvements de déglutition; la déglutition elle- 
même ne peut se faire à vide et demande qu'au moins quelque 
gouttes de salive soient dégluties : nous en revenons donc à ce que 
uous avons déjà vu à propos de la salivation et de la déglutition. 
lorsque nous avous considéré la première de ces fonctions comme 


1 
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lintimement liée au fonctionnement normal de louie, et lorsque nous 
avons constaté que la sécrétion de la salive, presque inutile chez les 
carnivores au point de vue digestif, était en rapport avec les mouve- 
ments de déglutition intermittents, comparables au clignement des 
paupières, ct destinés à produire louverture de la trompe d'Eusta- 
che (V. p. 292). C’estpour cela que nous opérons de semblables mou- 
vements de déglulition même en dormant, et surtout en faisant de 
hautes ascensions; c’est qu’en eflet, outre les variations de l'air exte- 
rieur, nécessitant un rétablissement d'équilibre, l'air intérieur lui- 
même peut varier de tension à la faveur d'échanges gazeux avec le 
sang, échanges parfois rapides et considérables, comme nous en 
avons constaté dans l'estomac ct dans le tube digestif en général, 
Nous avons, en étudiant la déglutition, tiré parti de ce fonctionne- 
ment particulier ct intermittent de la trompe d'Eustache, pour de- 
montrer combien est exacte l’occlusion de l'isthme naso-pharyngien, 
en constatant la dureté de louie (par raréfaction de l'air de la caisse) 
après une ou plusieurs déglutitions accomplies avec les narines 
fermées, et la nécessité d’une déglutition avec les narines ouvertes, 
pour rétablir l'audition dans son état normal (V. p. 295). 

La caisse du tympan est traversée par un nerf (la corde du tympan) 
qui va aux glandes salivaires et a pour fonction d'en amener lasécrétion; 
aussi cerlains sons, sans doute par action sur la corde du tympan par 
l'intermédiaire de la membrane contre laquelle est collé ce filet nerveux, 
certains sons, surtout les sons Ires aigus, peuvent-ils amener la sécré- 
tion abondante de salive; en tout cas, on ne peut s'empêcher de rap- 
procher ce fait anatomique (passage du nerf de la sécrétion salivaire 
dans la cavité tympanique) de ce fait physiologique que nous venons 
d'étudier, c'est-à-dire du rapport essentiel de la sécrétion salivaire et 
de la déglutition avec l'ouverture de la trompe d'Eustache, et, par 
suite, avec le maintien de la pression normale dans la cavité tympa- 
nique. Du reste, ces rapports eutre l'oreille moyenne et le pharynx nous 
sont expliqués par l’embryvlogie; chez le fœtus, ces parties sont con- 
fondues dans la première fente pharyngienne, et la trompe d'Eustache 
est le reste de cette communication fwtale (V. p. 289 la physiologie 
de la corde du tympan). 


C. Oreille interne, 

Les vibrations arrivent au liquide'du labyrinthe soit par la colu- 
melle (chaîne des osselels), et c'est là le cas normal, soit par les ox 
de la tête, et particulièrement les parois des oreille externe cl 
moyenne, comme cela se produit chez les personnes qui, ayant perdu 
la chaîne des osselets, ne sont cependant pas complètement sourdes, 
Même lorsque ces sujets paraissent complétementsourds, ils entendent 
parfaitement le son d'un diapason qu'on leur applique sur la tête. 


oo — 
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On a même montré récemment que ces sujets arrivent à entendre les” 
sons émis au loin, en tenant appuyée contre les dents une feuille 

de carton qui recueille les ondes sonores et les transmet aux partics 

solides du crâne; on a donné le nom d’audiphone aux appareils de 

ce genre. Dans tous ces cas, le liquide labyrinthique reçoit les vibra- 

tions et les communique aux dificrents organes terminaux du nerf 
acoustique situés dans les sacs vestibulaires (utricules ct sacculc), 

dans les canaux demi-circulaire (ampoules ct leurs crêtes auditives), 

et dans le limaçon (lame spirale, avec l'organe de Corti). 


Appareils nerveux terminaux. 

Les appareils au niveau desquels les terminaisons du nerf acoustique 
reçoivent les ébranlements du liquide de l'oreille interne, sont distri- 
buës dans l’utricule, le saccule, les ampoules des canaux semi-civeu- 
laires et dans le limaçon membraneux (canal cochléaire). Nous exami- 
nerons d'abord les fonctions probables du liimaçon membraneux, car 
nous trouverons dans cet organe des dispositions qui, répondant 
exactement à certaines propriétés des sensations acoustiques, nous 
dispenseront de rechercher ailleurs l'explication du mécanisme de ces 
sensations (réceptions des vibrations), 

Limagçon. — Les pariies essentielles du limaçon membraneux se 


Fia. 112, — Rampe auditive (canal cochléaire) et organe de Corti*, 


trouvent représentées par la lame qui sépare le canal cochléaire de la 
rampe tympanique du limaçon (V. 8, fig, 142). Cette lame porte le 
nom de lame basiluire. Nous ne saurions ici entrer dans une descrip- 
tion détaillée de cette lame basilaire, des éléments anatomiques 
complexes qu'elle sunporte, ni en général dans une étude complète du 


*, Limbe de a lame spirale, — 2, Lèvre vestibulaire. — 3, Lèvre tympanique. — 4, 
l'érioste de cette lame. -= 5, Sillon spiral interne, — 6, Nerfs, — 7, Vaisseau spiral. — 
8, Membrana basilnire, sa zono lisse. — 9, Sa zone striée. — 40, Ligament spiral. — 41, 
Membrane de Corti, avec son insertion, en 42, — 43, Sillon spiral externe. — 14, Saillie 
et strie vasculaires, — 15, Article interne do l'organe de Corti — 16, Article externe. — 
17, 48, Insertions respectives de ces organes à la membrane basilaire. — 49, Leur articu- 
lation. — 20, Membrane réticulaire, — 24, 22, Cellules basilaires, internes et externes. — 
23, Cellules de Deilers. — 24, Cellules de Corti, insérées en 25 à la membrane basilaire; 
— 26, Fibres nerveuses se terminant au-dessous et au-dessus (27) de l'article interno de 
l'organe de Corti. 
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canal cochléaire. Les recherches microscopiques failes sur ces appareils 
compliqués sont aujourd'hui si nombreuses, qu'il faudrait consacrer 
plusieurs pages pour en présenter même un rapide résumé. Renvoyant 
le lecteur à l'excellente monographie de Coyne 1, où se trouvent 
indiqués les résultats des récentes recherches de Schultze, Rudinger, 
Deiters, Læwenberg, Odenius, Hensen, Bœttcher, Schwalbe, Hasse, etc., 
uous indiquerons seulement en quelques mots les dispositions qui 
paraissent le plus directement en rapport avec ta théorie physiologique 
de l'audition; la figure ci-dessus (fig. 142) complélera ces indications. 

La membrane busilaire (8 et 9, fig. 142) est formée d'une partie 
iuterne ou sone lisse (8) et d'une partie externe ou sone strice (9, 
lig. 442). La zone lisse est constituée par une substance homogène ; 
la zone striée, au contraire, est formée de fibres droites et placées en 
lravers, que Nuel décrit comme rigides, vitreuses, élastiques, et que 
Hensen compare à des cordes. Les fibres du rameau cochléen du nerf 
acoustique, aprés avoir suivi un trajet plus ou moins long dans la 
columelle, s'engagent successivement dans la lame spirale osseuse, puis 
viennent se terminer dans l'épaisseur ou à la surface de la membraue 
basilaire (26, fig. 142); mais on ne connaît pas encore le mode précis 
selon lequel se font ces lerminaisons, non plus que les connexions 
de ces fibres avec los formes cellulaires diverses qui reposent sur la 
membrane basiluire. Parmi ces formes cellulaires (cellules basilaires, 
cellules de Corti, cellules de Deiters, de Claudius, etc.), celles qui ont 
particulièrement altiré l'attention forment ce qu'on appelle les arcades 
où arcs de Corti. Nous rappellerons seulement que ces ares occupent 
toute la longueur da la lame basilaire, depuis la base du limaçon 
jusqu’à son sommet, qu'ils sont placés sur la partie interne de cette 
lame basilaire, et qu'ils se composent de «deux piliers, l'un interne, 
l'autre externe (15 et 16, fig. 142). 

Ces quelques rapides indications analomiques nous suftironl pour 
laire comprendre comment on peut concevoir que des terminaisons 
nerveuses soient excitées par (les vibrations communiquées aux parties 
molles et liquides de l'oreille interne, On avait pensé tout d'abord à 
voir dans les arcs de Corti les organes propres à exciter les fibres 
nerveuses par des mouvements vibratoives. Les vibrations communiquées 
an liquide compris dns les deux rampes se lransmettent, disait-on, 
¿ux parois fibreuses de la lame spirale du limaçon, et dans cette lame 
(qui est creuse et forme le canal cochléaire) elles ébranlent les petits 
ares de Corti; ceux-ci sont en rapport, par leur base, avec les rami- 
lications terminales des nerfs, de telle sorte que les vibrations des 
organes de Corti se transforment, en définitive, en excitalious directes 
ut mécaniques des extrémités des nerfs cochléens. D'après cerlaines 
dispositions anatomiques qu'il est inutile de rappeler iei, on adinettait 
encore que les piliers externes des arcades deCorli étaient seuls destinés 
à vibrer. 


1 P, Coyne, Des parties molles de l'orcille interne, these do concours. 
Paris, 1876. 
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Ces hypothėses séduisantes ont du être abandonnées en présence d'un 
lait anatomique d'une grande signification, à savoir que les deux arcs 
de Corti font défaut dans l'appareil cochléen des oiseaux, lesquels 
possédent cependant un seus auditif trés fin et très musical (nous 
verrons bientôt qu'on ne peut chercher ailleurs que dans le limaçon le 
lieu des impressions musicales). C'est alors qu’en portant l'attentiou 
sur la zone striée de la membane basilaire, on à reconnu que celle 
parlie présente, chez les divers animaux pourvus de limaçon, des dis- 
positions relativement toujours les mêmes, et que ces dispositions sont 
de nature à remplir parfaitement les fonetions attribuées primitivement 
aux arcs de Corti. En effet, les fibres transversales ou, pour mieux 
dire, radiales de cette portion de la membrane basilaire peuvent être 
assimilées à un systéme de cordes tendues., Cr, cette membrane, ou pour 
mieux dire, sa zone striée, na pas une largeur partout la même ; on la 
trouve d'autant plus large qu'on examine une partie plus rapprochée 
de la coupole (du sommet) du limaçon, c'est-à-dire que les fibres 
radiales, les cordes sus-énoncées, présentent une longueur croissante 
cle la fenêtre ronde au sommet du limaçon. Si on suppose la spirale de 
la membrane hasilaire déroulée et étalée sur un plan, l'ensemble de la 
membrane aura la forme d'un coin, et ies fibres transversales repro- 
duiront assez bien la disposition des cordes d'une harpe. Eu tenant 
comple de ces différences de longueur des fibres radiales, il est bien 
léilime de supposer que les fibres les plus courtes, c'est-à-dire les plus 
voisines de la fenêtre ronde (de la base du limacon), vibrent à l'unisson 
des sons aigus, et que les fibres les plus longues, celles voisines de la 
coupole, vibreut à l'unisson des sons graves. 

Telle est l'hÿpothese généralement admise aujourd'hui par les ply- 
siciens et les physiologistes (Helmholtz, Bernstein, Gavarret){. À quoi 
servent donc les ares de Corti? On les considere généralement aujour- 
d'hui comme formant des pièces qui alourdissent les fibres radiales et 
leur permettent de vibrer à l'unisson de sons plus graves qu'on n'aurait 
pu le supposer & priori d'après leur extrème brièveté. Un peut encore, 
en raison de cette rigidité, considérer ces arcs comme {rés aples à par- 
tivciper aux mouvements vibratoires de la membrane basilaire, Dans ce 
cas, ces ares pourraient être les organes, les espèces de marteaux qui 
viennent frapper el exciter les terminaisons nerveuses, du moins chez 
certains animaux; mais les hypothèses à ce sujet n'auront de basex 
sérieuses que lorsque les recherches microscopiques nous auront! révelé 
le véritable mode de terminaison des filets nerveux cochleaires. Nons 
pouvons donc, sans entrer dans de plus grands détails, considérer les 
libres radiales. comme une série de cordes dont chacune est accordée 
pour un son différent, d'autant plus grave que la corde est plus longue. 
Or, en face d'un instrument à cordes, nous nous demauderions combien 
d'octaves comprend cet instrument, quels deini-tons et quelles fractious 
de demi-ton il permet de douner, et nous pourrions arriver à cette dé- 


i J. Gavarret. Arouslique physiologique {phonation el nuditionl 
Paris, 187%. 


Küss et Duvar. Physiol. 30 
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termination en comptant les cordes, En face du clavier qui nous est 
représenté par l'appareil cochléen, nous devons nous poser une question 
semblable, mais en procédant d'une manière inverse. Nous savons par 
l'expérience comhien est étendue l'échel des sons musicaux percep- 
tibles; nous savons quel est l'intervalle musical minimum que puissent 
percevoir les oreilles les plus exercées. Il s'agit de voir si le nombre 
des fibres radicales est suffisamment grand pour qn'il y ait une fibre 
accordée avec chacun des sons de l'échelle musicale, Le nombre des 
sous musicaux distincts pour l'oreille la plus exercée, laquelle, d'aprés 
Weber, ne peut pas apprécier nn intervalle inférieur à un soixante- 
quatrième de dernt-ton, ce nombre est facile à obtenir en calculant 
ambien de soixante-quatrièmes de demi-ton contient la série des sept 
octaves comprenant chacun douze demi-tons (04 >< 12 XxX T -= 5.316) 
L'échelle des sons musicaux, pour les musiciens même les plus exercés, 
ne renferme donc pas plus de 5.376 intervalles. Or, lé nombre des 
fibres radiales de la membrane basilaire est porté, par les estimations 
les plus modérées, à 6.000 (on compte environ 3.000 arcs de Corti, et 
au moins deux fibres radiales pour chaque arc). On voit donc que le 
nombre des fibres radiales est plus que suffisants pour que le clavier 
cochléen réponde par une corde spéciale à chacun des sons que l’expé- 
rience nous montre comme constituant l'échelle musicale des sujets les 
mieux doués. In supposant qu'à chaque fibre ou corde radiale cor- 
responde une terminaison nerveuse, il est facile de comprendre qu’à la 
vibration de chacune de ces cordes correspondra une excitation de 
cette fibrille nerveuse, et,' par suite, la perception distincte du son 
correspondant, 

Utricule, saccule, canaux semi-cireulatres. — Nous réunissons 
dans une même étude toutes ces dernières parties de l’oreille interne, 
parce que les terminaisons nerveuses paraissent s'y faire dans toules 
également d'aprés un mode à peu prés semblable. 

La face interne de l'utricule est lisse dans toute son étendue, sauf en 
dedans, où elle présente une saillie ovoide, de couleur blanchâtre, 
épaisse d'environ 0™m,4 (Kölliker), large de 2 à 3 millimètres, désignée 
sous le nom de tache auditive (macula acoustica). Dans la cavite 
du saccule, on trouve aussi une tache auditive, située également en 
dedans et correspondant à la terminaison du nerf saceulaire, comme la 
précédente correspond à celle du nerf utriculaire. Enfin, au niveau de 
la face postérieure de la surface interne de chacune des ampoules des 
canaux semi-circulaires on trouve une saillie en forme de repli, dite 
crête auditive, 

Les taches auditives et les crétes auditives sont recouvertes par 
des cellules cylindriques qu'on nomme cellules de support, parce 
qu'entre leurs faces latérales il existe des espaces au niveau desquels 
s'engagent de petils prolongements en forme de longs cils ou baguettes, 
qui dépassent le niveau de la surface épithéliale. En effet, au-dessous 
de la couche des cellules cylindriques on trouve une couche de cellules 
fusiformes, munies à chaque extrémité d'un prolongement ; l'un de ces 
prolongements se dirige vers la surface, c'est-à-dire vers la cavité 
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du saccule, de l'utricule ou de l'ampoule; l'autre se dirige en dehors, 
dans l'épaisseur de la membrane sous-jacente, et parait se mettre en 
continuité avec les fibrilles nerveuses terminales des nerfs utriculaire, 
sacculaire, ampullaire Ce mode de connexion des nerfs avec des cellules 
épithéliales ou sous-épithéliales n'est pas sans analogie avec ce qu'on 
trouve dans d'autres organes des sens, et notamment dans la muqueuse 
olfactive (V. Ozracriox, p. 515). Nous pouvons donc dire que les 
branches du nerf auditif autres que la hranche cochléenne, viennent se 
terminer au niveau des taches et crêtes auditives en se meltant en 
connexion avec de longs cils qui, d'aprés les études de Max Schultze. 
peuvent être comparés à des crins (rès fragiles et très élastiques, Ces 
crins sont, par suite, éminemment propres à participer aux mouvements 
des liquides de l'oreille interne, et à imprimer ainsi une excitation 
inécanique aux filets nerveux correspondants, On trouve, de plus, au 
niveau des parties que nous venons de décrire, des corpuscules cristal- 
lins de formes variables, qui adhérent à la surface interne de ces 
cavités, et qui remplissent probablement, en vibrant par influence, le 
même rôle que les crins sus-indiqués. Ces corpuscules cristallins, dits 
otolithes où olocontes, atteignent, chez les reptiles et les poissons 
osseux, un volume considérable, tandis que, chez les oiseaux, les manı. 
wiféres et l'homme en particulier, ils forment de petits cristaux mi- 
croscopiques; par leur abondance au milieu des taches acoustiques, ils 
donnent à ces parties une couleur blanche caractéristique, Nous devons 
faire remarquer que ces formations cristallines ne sont pas libres au 
milieu de l'endolymphe, comme le pensait Breschet ! ; elles sont adhé- 
rentes aux parois, au niveau des crètes et des macules, par l'intermé- 
diaire d'une sorte de formation fenètrée, de nature spéciale, étudiée 
par Hasse chez Ja grenouille 2. D'après quelques auteurs, des termi- 
naisons nerveuses s'enrouleraient autour de ces otolithes ; mais ce fait 
a besoin, pour être admis, de nouvelles démonstrations. 

Nous n'avons que peu de chose à dire sur les fonctions de ces 
appareils. Nous avons déjà trouvé dans le limaçon membraneux des 
dispositions suffisantes pour nous rendre compte de la perception de 
l'intensité, de la hauteur et du timbre des sons. Evidemment les termi- 
naisons nerveuses, dans les taches et crêtes auditives, ne sont poiut de 
nature à être le siège d'impressions aussi délicates et aussi nettement 
définies. Les longs crins et les otolithes doivent entrer en vibration, 
mais rien ne permet de supposer entre eux des différences régulières 
et sériées dans la rapidité de leurs mouvements. 11 doivent donc com- 
muniquer aux nerfs des excilations qui ne présentent rien de la conti. 
nuité, de la régularité, de la périodicité qui caractérisent les impressions 
musicales; en un mot, ces appareils ne paraissent aptes à recueillir les 
mouvements que sous la forme de bruits, dont ils permettent d'apprécier 
l'intensité seulement, 


1 Breschet, Recherches anatomiques el physiologiques sur l'organe de 
louie et sur l'audition dans l'homme el les animaux vertébrés, Paris, 1836, 
? V, Coyne, op. cit, p, 72, 
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On à encore émis l'hypothèse que les trois canaux semi-cireulaires, 
vu leur triple orientation, seraient aptes à juger de la direction des sons, 
mais nous avons déjà vu que le pavillon de l'oreille n'était pas lui-même 
élranger à celle orientation. 


Quel que soit le rôle spécial de chaque partie de l'oreille interne. 
toujours est-il que l'ébranlement des organes terminaux des nerfs 
nous permet de distinguer dans les ondes sonores plusieurs condi- 
tions spéciales, que la physique nous indique comme cause de la 
difference des sons. C’est d'abord l'amplitude de ces vibrations, ce 
qui constitue la force, l'intensité des sons; puis c'est la rapidité de 
ces vibrations, leur nombre dans l'unité de temps, ce qui constitue 
locuite où la gravité des sons depuis les plus bas (32 vibrations 
par seconde), jusqu'aux plus hauts (76.000 vibrations par seconde). 
Enfin les sons nous laissent encore distinguer en eux une qualité 
toute spéciale, le timbre, qu'il est plus difficile de définir, ct que la 
physique paraît devoir attribuer à la production de plusieurs sons 
qui se combinent de manière à produire un son résultant qui, selon 
les variétés de la combinaison, présentera tel outeltimbre (V. Pho- 
nation, p. 484). Toujours est-il que, par un effet de l'habitude, le 
timbre nous permet de juger de la nature du corps vibrant; il 
constitue ee que nous pourrions appeler, au point de vue physiolo- 
gique, la saveur des sons: c'est lui qui nous permet de recounaître 
la voix d’une personne, de juger de son sexe d'après sa voix, enfin 
do juger même des sentiments qui agitent notre interlocuteur ; dans 
tous ces cas, les sons, quoique pouvant être de même intensité et 
de même hauteur, sont produits par des combinaisons différentes 
de sons simples, les ondes r'ésultautes n'ont pas la même forme, et 
eu jugeant du timbre nous. pouvons dire que nous jugeons de la 
forme des vibrations. C'est sans doute cette aptitude de l'organe 
de lowie à juger de qualités si différentes (amplitude, rapidité et 
forme où combinaison des ondes sonores) qui exige de la part de 
l'oreille interne cette complication si grande qui embarrassera en- 
core longtemps les physiologistes. 
Canaux semi-circulaires et sens de l'équilibre (sens de l'espace). 
— Peut-être faut-il considérer les canaux semi-circulaires comme 
constituant un appareil plus ou moins distinct de l'audition. Xn effet, 
Flourens a montré qu'ils jouent un rôle important dans l'équilibration 
de l'animal. Ce physiologiste a découvert que les lésions de ces canaux 
produisent des mouvements de rotation. Vulpian a confirmé ces résul- 
tats expérimentaux et montré que sur un pigeon on oblient des mou- 
vements de rotation, on de roulement, ou de culbute, selon que l'on 
agit sur le canal horizontal ou sur le caual vertical antérieur, ou enfin 
sur le vertical postérieur, et il a pensé donner une explication ile ces 
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phénomènes en invoquaul une sorle de vertiye des sens. Mais ces 
expériences ont été, dans ces dernières années, l'objet de recherches et 
d'interprélations nouvelles 4 qui méritent d'être indignées; nous vou- 
lons parler de la théorie qui fait des canaux semi-circulaires les 
organes périphériques du sens de l'espace, c'est-à-dire de l'équili- 
bration. Il s'agit d'abord d'examiner l'interprétation de Bôltcher, qui, 
se basant suv le défaut de précision dans les procédés opéraloires de 
quelques physiologistes, a considéré les phénomènes de Flourens 
comme résultant d'une lésion du cervelet, Or, les symptômes d'une 
lésion du cervelet, qu'on observe de temps en temps sur les pigeons, 
n'aparaissent que plusieurs jours aprés l'opération, quand celle-ci a 
é'é mal exécutée; puis, comme les troubles des mouvements différent 
considérablement entre eux, d'après le canal sur lequel l'opération a 
élé faite; comme enfin, si au lieu de sectionner deux canaux symé- 
iriques, on opère, par exemple, d'un seul côté sur un canal horizontal, de 
l'autre sur un canal vertical, on n'observe alors aucun désordre du mou- 
vement, il est évident que les lésions secondaires et accidentelles du cer- 
velet ne sont pour rien dans la production des phénomènes de Flourens. 

Le fait dominant dans les phénomènes de Flourens consisle dans la 
diversité des mouvements qui se produisent aprés la section des dif- 
férents canaux semi-circulaires : la section de deux canaux circulaires 
symétriques provoque des oscillations de la tête et des mouvements du 
corps entier dans le plan descananx opérés. Gette lésion, cetteexcitation 
(car, sans donte, il n'y a pasici paralysie, mais plutòt exeilation des extré- 
mitésnerveuses terminales) de chaque canal semi-circulaire provoque 
aussi des oscillations des globes oculairesdontla direction estdéterminée 
par le choix du canal excité, Si donc on lient compte de ce que, d'une 
part, nos représentations touchant la disposition des objets dans l'espace 
dépendent en partie des sensations inconscientes d'innervalion ou de 
contraction des muscles oculo-mnoteurs. et de ce que, d'autre part, 
chaque excitation, même minime les canaux semi-circulaires produit 
des contractions et des innervations des mêmes muscles, on est amené 
à penser que les centres nerveux dans lesquels aboutissent les fibres 
nerveuses qui se distribuent dans les canaux sont en relation physio- 
logique intime avec le centre oculo-moteur, et que, par conséquent. 
leur excitation peut intervenir d'une manière délerminante dans la 
formation de nos notions sur l'espace. De là à cette autre conclusion 
que les canaux semi-circulaires sont les organes périphériques du sens 
de l'espace, il n'y a qu'une faible distance. En définitive, les sensations 
provoquées par l'excitation des terminaisons nerveuses dans les am- 
poules des canaux serviraient à former nos notions sur les {rois di- 
mensions de l'espace, les sensations de chaque canal correspondant à 
une de ces dimensions. A l'aide de ces sensations, il se formerait dans 
le cerveau la représentation (inconsciente) d'un espace idéal sur lequel 
sont rapportées toutes les perceptionsde nos autres sens qui concernent 
la disposition des ohjels qui nous entourent et la position de notre 


4 V, E, de Cyon. Recherches expérimentales sur les fonctions des canaux 
semi-ciroufaires (Thèse de Paris, 1878), ` 
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propre corps parmi ces objets. Les troubles de mouvement aprés la 
lésion des canaux proviennent du vertige produit par le désaccord 
entre l'espace vu et l'espace formé par les sensations dues aux canaux 
semi-circulaires ; ces troubles sont dus encore aux fausses notions qu'a 
dès lors l'animal sur la position de son corps dans l'espace, et, par 
suite aux désordres dans la distribution de la force d'innervation. Mais 
quelles sont les conditions de l'excitation normale des terminaisons 
nerveuses dans les canaux? On peut sans doute les trouver principale- 
ment dans les otolithes, chaque déplacement de la tête, soit actif, soit 
passif, devant produire un ébranlement de ces particules, d'où excilation 
mécanique des nerfs. 

Il faudrait donc dsitinguer dans la huitiéme paire deux nerfs à 
fonctions spéciales : le nerf cochléaire ou acouslique, et le nerf ampul- 
laire ou nerf de l'espace ; et en effet, les recherches sur l'origine des 
nerfs crâniens montrent que les origines de la huitième paire se font 
par deux racines provenant l'une de noyaux de petites cellules gan- 
glionnaires du plancher du quatrième ventricule, l'autre d'un noyau 
de grandes cellules placées dans les pédoncules céréhelleux : c'est 
cette dernière qui représenterait le nerf du sens de l'espace; notons 
encore que celte racine va en grande partie se perdre dans les parties 
centrales du cervelet : elle représenterait donc la voie centripète des 
impressions d'équilibre vers le cervelet, qui est l’organe central de 
l'équilibration et de la coordination des mouvements, 

Cette interprétation du rôle des canaux semi-cireulaires comme 
organes du sens de l’espace devient encore plus probable si l'on su 
pose les deux questions suivantes : 

1° Existe-t-il des sensations particulières qui nous donnent con- 
science de la situation de l'élat de mouvement où de repos de notre 
corps dans l'espace? Pour répondre affirmativement à cette question, 
il n'y a qu'à se souvenir que couché, dans une obscurité complète, loin 
de tout bruit, de toute sensation des organes des sens spéciaux, nous 
sentons fort nettement si, par exemple, nous sommes placés horizonti- 
lement, ou bien si notre tête est plus élevée que nos pieds, si elle est 
inclinée d'un côté, ou en avant, elc. On pourra répondre, sans doute, 
que dans ce cas les impressions de contact avec le plan sur lequel 
nous reposons, les sensations de pression éprouvées par la peau des 
diverses régions du corps sont l'origine de la notion que nous avons 
alors de la situation de notre corps. 

Dans cette interprélation, on fait pour le sens de l’espace ce que fai- 
sait Trousseau pour le sens musculaire (sens de la contraction); il 
niait ce sens spécial, el les notions qu'on désigne sous ce nom, illes 
attribuuit aux sensations de tension de la peau, de pression des parties 
déplacées par la coutraction ; mais depuis qu'on a mieux observé, on a 
constaté l'existence de sensations subjectives de contraction musculaire 
et dès lors,la plupart des physiologis'es se sont accordés à reconnaître 
l'existence d'un sens musculaire, 

2 Existe-t-il pareillement des sensations subjectives pour l'ordre de 
sensations que nous désignons sous le nom de sons de l'espace? Elles 
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existent manifestement dans ce qu'on appelle le vertige de Purkinje : 
quand une personne a tourné pendant quelques instants sur son axe 
longitudinal, au moment où elle s'arrête, il lui semble voir les objets 
environnants se déplacer en sens inverse du mouvement qu'elle vient 
d'accomplir ; si elle ferme les yeux, il lui semble continuer de tourner 
dans le même sens que celui où elle avait tourné dans l'instant précé- 
dent, Il y a donc des parties excitées d'une manière particulière par le 
déplacement du corps, parties dans lesquelles, après cessation de ce 
déplacement, subsiste pendant quelques instants l'excitation, c'est-à- 
dire la sensation de déplacement, À ce moment, la marche est mal 
assurée, parce que l'équilibre est mis en défaut par suite de cette sen- 
sation subjective d'un déplacement qui n'a pas réellement lieu. 

De même quand on attache un animal (lapin) sur une planche el, lui 
fait subir un rapide mouvement de rotation, l'animal détaché aussitôt 
après présente une marche incertaine, parce qu'il a des sensations sub- 
jectives persistantes de rotation, Sans doute, l'état des impressions 
visuelles n’est pas étranger à ces sensations subjectives; mais comme 
le vertige de Purkinje se produit également quand on tourne très vite 
avec les yeux fermés, il faut en conclure que l'impression a lieu encore 
dans un autre organe des sens. 

Or, comme les lésions des canaux semi-circulaires amènent chez 
l'animal des troubles d'équilibre semblables à ceux du vertige de 
Purkinje, il parait rationnel d'admettre que ce sont ces canaux semi- 
circulaires qui sont le siège des excitations dans le vertige de Purkinje, 
vomme ils sont le siège d'une excitation traumatique lors de leur lésion, 
Quand un canal semi-cireulaire est blessé, l'animal éprouve une sensa- 
tion subjective de rotation, qui, pour rétablir l'équilibre, l'amène à tour- 
uer où culbuter en sens inverse, 

Cette interprétation du phénomène expérimental est corroborée par 
l'étude des faits pathologiques connus sous le nom de maladie de Me- 
niere; les sujets atteints de cette affection éprouvent du vertige, c'est- 
à-dire une sensation subjective de déplacement; ils souffrent en même 
temps de bourdonnements d'oreilles; or, à l'autopsie on a toujours 
trouvé des lésions des canaux semi-circulaires. 

Or, il se trouve que ces canaux sont au nombre de trois et disposés 
précisément de manière à répondre chacun à l'une des trois coor- 
données de l'espace. Cette disposition, qui a frappé les physiolo- 
gistes, les avait amenés à penser que ces canaux, faisant parlie de 
l'oreille interne, serviraient à juger de la direction des sons. I] est 
prouvé aujourd'hui que nous jugeons de la direction, de l'origine, pour 
ainsi dire du relief des sons, par le fait des sensations bi-auriculaires 
vombinées, comme nous jugeons du relief des objets (vue stéréoscopique 
par la vision bi-oculaire. Si avec leur triple direction ces canaux ne 
donnent pas l'orientation des sous, ils ne peuvent servir qu'à l'orien- 
tation d'équilibre de la station et du mouvement $, 


4 V. Laborde et Mathias Duval. Sur le sens de l'espace (Societé d'anthro- 
polugie, t. V, 1882. p. 114). 
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V. — DU SENS DE LA VUE 


Le sens de la vue nous fait juger des propriétés lumineuses des 
objets qui nous onvironnent et par suite de leur couleur, de lour 
forme, de leur position. L'organe de la vision (œil) se compose 
essentiellement : 1° d'une membrane (rétine) en rapport avec des 
terminaisons nerveuses, ct sur laquelle viennent se faire les impr'es- 
sions des rayons lumineux ; 20 d'un appareil de dioptrique des- 
tiné à amener et à condenser les rayons lumineux sur la memhranc 
précédente, où ils viennent représenter en miniaturo les objets 
extérieurs, comme sur l'écran d’une chambre obscure; 3° do mem- 
branes annexées aux 
deux appareils pré- 
cédents, pour en as- 
surer ct en modifier le 
fonctionnement. Ces 
différentes parties(fig, 
143) se rattachent, au 
point de vue physio- 
logique, à l'étude des 
surfaces de l’organis- 
me, comme les-autre: 
organes des sens, ear 
elles proviennent en 
grande partic, chez 
l'embryon, de végéta- 
tions profondes et fort 
compliquées du tégu- 
ment externe (la par- 
tienerveuscexceptée), 
A ce globe oculaire, ainsi constitué, sont annexés des appareils 
accessoires destinés soit à le mouvoir (muscles de l'œil), soit à le 
protéger contre les injures extérieures (paupières et appareil 
lacrymal). 

Nous étudierons successivement : 

1e L'appareil physique de dioptrique; 

20 Les membranes accessoires destinées à en maintenir et à en 
modifier le fonctionnement ; 


Fia. 143, — Ensemble du globe de l'œil (section 
verticale) *, 


* 4, Sclérotique:; — 2, chrorotde; — 3, rétine: — lentille cristalline ou cristallin; — 
5, membrane hyoloïde: — G. cornée : — 7, Iris: — 8, corps vitré, (1.0. Dalton. Physio- 
jopie et hygiene), , A arig à 


h 
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3o La membrane sensible ou rétine; 
Au Les annexes de l'œil. 


I. — Appareil de dioptrique. 

A. Milieux de l'œil, — l'appareil de dioptrigue de l'œil se 
compose de tous les milieux transparents que les rayons lumineux 
out atraverser pour arriver jusqu'à la membrane sensible placée au 
fond de l'œil; ee sont, en allant d'avant en arrière : la cornée, hu- 
meur aqueuse, le cristallin et l'humeur vitrée; la cornée, qui, 
au point de vue anatomique, constitue une partie des enveloppes de 
l'œil, fait donc plutot partie des milieux au point de vue phvsiolo- 
gique. 

La cornée transparente esl formée d'une membrane fonda- 
mentale de tissu collagène (V. fig. 33, p. 153), revêtue en avant et 
en arrière d'une couche d'épithélium: celui de la face postérieure 
est simple (membrane de Demours ou de Descemet); celui de laface 
antérieure est identique à l'épithélium de la muqueuse conjonctivale, 
qui elle-même est en continuité avec la peau et l'épiderme : aussi 
les maladies superficielles de la curnée ont-elles les plus grands rap- 
ports avec les maladies de la peau. les maladies épidermiques,. 

L'humeur aqueuse est comprise entre la face postérieure de la 
cornée et la face antérieure du cristallin, en un mot dans la chambre 
antérieure (où nous étudierons plus tard une dépendance de la 
choroïde, l'iris); c'est un liquide très analogue à l'eau, tenant eu dis- 
solution une quantité insignifiante d'al- 
bumine et de sels, et qui esl sécrét 
par la membrane de Demours (mem- 
brane de l'humeur aqueuse.) 

Le cristallin se compose d’une mem- 
brane enveloppaute, capsule du cris- 
tallin, ct d'un contenu où corps du 
cristallin. La capsule est un tissu 
amorphe, très élastique, qui incisé tend 
à se rétracter en expulsant son contenu NX 
(comme dans l'opération de la cata- pue. 144, — Dion des 
racte); sa face interne est revétue de libres du cristallin *, 
cellules qui peuvent reproduire son 
contenu, ou corps du cristallin. En effct, ce corps est formé d'élé- 
ments prismatiques en couches concentriques et à disposition très 


* Cetle figure munire la disposilion régulivre des priames du cristallin, qui, sur ehaque 
lace, Viennent se rejoindre par leurs extréinités, du facon à constituer par l'ensemble de 
“es points de soude une sorte d'éluils à trois branches: nussi uu erislallin que l'on 
fail durcir soit par la euisson, soit par des réactifs chimiques, éclate-!-il on général selon 
des lipnes en étoile, correspondant aux lignes indiquérs. 
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régulière (fig. 144), provenant de la métamorphose de cellules; et 
l'embryologie nous montre que le bourgeon primitif, qui a donné 
naissance au cristallin, est un bourgeon épidermique (fig. 145), 
d'abord eu connexion avec l'épiderme, et qui finit par rester isolé 
au milieu du globe oculaire. La couche de cellules tapissant la face 
interne dela capsule est donc l'analowue de la couche de Malpighi de 


Fig, 44%, — Développement du cristallin (d'après Remak) * 


la peau : c'est par elle que se fait l'accroissement de la lentille cris- 
talline, de sorte qu'on y trouve toujours des zones de jeunes cellules 
en train de se transformer en prismes; c'est aussi par elle que se 
fait la régénération du cristallin, régénération qui ne peut se pro 
duire que si l'extirpation a laissé subsister les cellules de la cristal- 
loïde antérieure 1, 

L'humeur vitrée où hyaloide est formée de tissu collagène à 
l'état embryonnaire, d'autant plus analogue à la gélatine de Wharton 
qu'on l'examine sur un sujet plus jeune; clle est contenue dans un 
sac très mince, anhiste ct transparent, la membrane hyaloïde, 


B, Réfraction. — Cet ensemble! de milieux forme, au point de 
vue physique, une série de trois lentilles très différentes : la pre- 
mière, constituée par la cornée et l'humeur aqueuse, serait une 
lentille convexo-concave, très compliquée, vu les diverses couches 
de la cornée. La seconde ou cristullin, est une lentille biconvexe, 
à face antérieure moins courbe que la postéricure, ctégalement très 


i V. O. Cadiat, du Cristallin, anat, et développement, thèse de concours, 
Paris, 1876. 


* À, B, C, Dogrés de plus en plus complets d'invaginalien et d isolement du bourgeon 
qui {ormera le cristallin; — 1, feuillet épidormique ; — 2, épaississement de ra feuillet, 
bourgeon du cristallin isolé (on B), — 3, fossotte criatalline, qui représentera plus tard 
le centre même du cristallin; — 4, vésicule oculaire primitive (bourgron nerveux venu du 
centro oncéphalique) dont la partie antérieure ost déprimée par la cristallin : — 7, cavité 
formée par je refoulement de la vésieule oculaire et qui sera occupée par le corps vitré; 
— 6, endroit où le cristallin s'est sèparé du feuillet épidermique. 
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compliquée, car ses couches concentriques vont en augmentant de 
densité de la périphérie au centre. Enfin, en troisième lieu, le 
corps vitré constitue nue lentille concato-convexe, puisqu'il est 
creusé en avant pour loger le cristallin. C'est immédiatement der- 
rière cette dernière lentille que se trouve la membrane sensible à la 
lumière, la rétine, 

Pour plus de simplicité, on peut assimiler tout cet ensemble de 
lentilles à une seule lentille ayant le même pouvoir convergent 
total, et il est alors facile de se rendre compte du résultat final de la 
marche des rayons lumineux. En un mot, tout l'appareil peut être 
représenté par une lentille formée d'une substance ayant un indice 
de réfraction de 1,89 à 1,49, et d'une distance focale égale à ’7mm,48, 
Les rayons lumineux qui, partis d'un point extérieur, viennent 
tomber en divergeant sur la cornée, convergent donc après avoir 
traversé cet appareil de dioptrique, et viennent se réunir en un 
point qui, à l’état normal, et dans des circonstances que nous préci- 
serons, se trouve précisément sur la rétine : c'est là que viennent 
se peindre dans de moindres dimensions les objets extérieurs. Or, si 
la convergence ne se fait pas précisément sur la rétine, mais plus 
en avant ou plus en arriere, il est facile de comprendre que chaque 
point de l'objet mis en présence de l'œil viendra se peindre sur 
cette membrane, non pur un point, mais par un petit cercle cor- 
respondant au plan de section par la rétine du cône convergent que 
forment ces rayons avant leur réunion, ou du cône divergent qu'ils 
constituent après leur réunion (fig. 146). 

Pour fixer les idées d’une manière simple, appelons cône objectif 
le cône des rayons lumineux partant du point lumineux et venant 
tomber en divergeant sur la cornée, cône oculaire celui que repré- 
sentent ces rayons aprés avoir subi l’action convergente de la len- 
tille oculaire ( fig. 146) : il est évident, d’après les plus simples 
notions d'optique, que si le point lumineux est situé très loin, si 
les rayons lumineux viennent, par exemple, de l'infini, d'une étoile, 
le cône objectif a sa longueur maximum, tandis que le cône ocu- 
laire est le plus court possible. Si, au contraire, les rayons lumineux 
viennent d’un objet très rapproché de l'œil, le cône objectif cst 
très court, mais produit dans l'œil un cône oculaire beaucoup plus 
long que précédemment. On voit que dans ces circonstances ce ne 
serait que pour une seule distance de l'objet lumineux que le cône 
oculaire présenterait exactement la longueur nécessaire pour que 
son sommet vînt tomber précisément sur la rétine; dans tous lcs 
autres cas, que le point lumineux fùt plus loin ou plus près de l'œil, 
il donnerait un cône oculaire ou trop court ou trop long, et dont le 
sommet se trouverait par conséquent en avant ou en arrière de la 
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rétine : le point lumineux, en un mot, se peindrait sur la rétine, 
non par un point, mais par un petit cercle, dit cercle de diffusion. 
et les images obtenues dans ces conditions seraient confuses. 

Mais co qui se passerait ainsi dans un appareil de physique tel 
que nous l'avons conçu, wa pas lieu dans un œil normal. Quelle que 


FiG. 146, — Cônes oculaires et cônes objectifs*, 


soit (dans de certaines limites) la distance du point lumineux, nous 
pouvons toujours faire en sorte que le sommet du cône oculaire, 
produit par ses rayons, vienne tomber précisément sur la rétine : 
nous pouvons regarder alternativement, ct voir presque avec une 
égale netteté une étoile et le bout de notre nez En un mot, nous 
pouvons adapter, arcommoder notre œil aux distances, 

C. Adaptation. — Le mode selon lequel se produit l'adaptation, 
c'est-à-dire la coincidence toujours exacte du sommet du cone 
occulaire avec la rétine, n'a pu être précisé que dans ces derniers 
temps. On a même longtemps nié l'existence de l'adaptation. La 
preuve de l'existence de cette fonction peut être donnée par plu- 
sieurs expériences. Si l'on place, par exemple, en face de soi deux 
doigts l'un derrière l'autre à une certaine distance, ct qu'on fixe 
son attention sur l'un d'eux, on s'aperçoit alors que l'on ne voit 
distinctement que celui-ci, c'est-à-dire que l'œil n’est adapté que 
pour voir l'un des doigts, et ne l'est point pour l'autre, qui parall 


* À, B, Poiuls lumineux considérés; — e, e, cornge ; — DD, iris; — LÉ, cristallin. 

D'abord lex rayons Lumineux parlis dés points À ou B sont brisés par la vornde cosi 
par l'humeur aqueuse comprise cntre cette membrane et le cristallin, € est-à-dire rappro- 
chés du rayon médian qui marche parallèlement à l'axe. Une seconde réfraction s'opéra 4 
travers la lentillo du cristallin, et il en résulte finalement les cônes oculaires, qui ont lewi 
sommets en a et en h, c'est-a-dire précisément sur la rétine! mnis un vuil aussi que si 
la rêtino au lieu de correspondre précisément nu sommet des cônes oculaires, venait les 
couper soit plus en avant {en H}, soit plus en arritre {en G), l'image qui se peindrait sur 
vette membrane ne serait plus un paint, mais un petit vercle (cercle de diffusion). 
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vaguement dessiné; c'est qu'en ce moment l'un des deux doigts se 
peint régulièrement sur la rétine, et les divers points de l’autre n’y 
produisent que des cercles de diffusion. Le fait est encore bien 
micux démontré par une expérience célèbre due à Scheiner : clle 
consiste à placer devant l'œil unecartcpercée de deux petitstrousrap- 
prochés l’un de l’autre (Mm, Nn, fig. 147) ct à regarder deux points 


F1G. 447. — Expérience de Scheiner*. 


lumineux (deux têtes d'épingle, par exemple) placés l'un devant 
l'autre à une certaine distance (comme les deux doigts dans l'ex- 
périence précédente) : si l'on fire attentivement l'un de ces points, 
on voit l'autre double. Voici la raison de ce fait. Si par les deux 
ouvertures Mm ct Nu (fig. 147) on fixe le point lumineux «a, il se 
passe dans Feil un phénomène d'adaptation, à la suite duquel le 
cône oculaire est tel que son sommet tombe sur la rétine: donc les 
sommets des deux cônes partiels passant par les deux ouvertures 
se confondent en un seul (en a’), puisque ces deux cônes font partie 
du cône total qui se produirait si l'on examinait le point lumineux 
avec l'œil découvert; mais cette disposition est uniquement relative 
au point «, ct quant au point b, son cône objectif étant plus long, il a 
un cône oculaire plus court, dont le sommet sera en avant de la 
rétine, et qui n'ira frapper celte membrane qu'en divergeaut, après 
avoir opéré l'intersection de ses rayons : si donc, comme dans l'ex- 
périence, on divise le cône en deux, en regardant par deux trous. 
Tobjet qui n'est pas fixé, l'objet b viendra se peindre par deux cônes 
distincts (ctsera vu double) puisque la rétine ne les rencontre pas 
nu niveau deleur sommet commun (X), mais plus en arrière, lors- 


* AB, diaphragme avec deux ouvertures (Mi ct Nn). 

tt, Point pour lequel l'œil est adapté, et dont l'image vient se faire en «w (sur la rétine), 

b, Point pour lequel l'œil n'est pas adapté; les rayons lumineax qui en partent, après 
s'être rencontrésen W (en avant de la rétine), divergent de nouveau et rencontrent !a 
rétine en W7, bt, de sorte que le point à est vu doub'e. 


Kuss et Duvar, Physiol. Ji 
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qu'ils se sont de nouveau séparés (4, b"). Il est donc évident que 
l'œil était adapté pour voir a et non pour voir b; l'inverse arrive- 
rait si l'on fixait attentivement b; ce serait alors æ qui paraîtrait 
double. 

Ces faits suffisent pour prouver que nous avons la faculté d'adap- 
ter notre vue aux diflcrentes distances, L'expérience de tous les jours 
nous montre, du reste, que nous pouvons distinguer des objets placés 
pour ainsi dire à une distance infinie, tandis que nous apercevons 
de Ja façon la plus nette les objets placés à 0,25. C’est, on effet, à 
cette distance que nous recevons la plus grande quantité de lumière, 
et en général la faculté d'adaptation oscille entre l'infini ct Om,25, 

Sous ce rapport, il y a cependant de grandes différences indivi- 
duelles : les limites que nous venons d'indiquer sont celles des yeux 
normaux, dits emmétropes. Mais certaines personnes ont le globe 
ceulaire constitué de 
telle manière que ,quelle 
que soit la longueur 
du cône objectif, le 
cône oculaire n'est ja- 
mais assez court pour 
que son sommet tombe 
sur la rétine; même 
quand l'objet lumineux 
est à l'infini, son image 
vient se faire plus loin 
que la rétine: ces per- 
sonnes sont dites Ay- 
permétropes, c'est-à- 

dire qu'il faudrait que 
l'objet fut au dela de 
Fig. 148. — Œil hypermétrope ct œil myope*. Piyfini pour que le som- 

act du cône oculaire 
püt tomber sur leur rétine (fig. 148, 1) : ces yeux sont nommés 
hépermétropes, et ce défaut de convergence (de brièveté relative 
du cône oculaire) constitue l'hypermétropie. D'autres personnes, 


* 1. Œil hypermétrope. Lea rayons lumineux, venus méme do l'infini (parallèles), 
donnent un cône oculaire dont la sommet tambe en arriére de la rétine (en a), soit que ce 
còne soit trop long (défaut de pouvoir convergent dans les milicux de l'œil), soit que Ja 
rétine soit trop en avant (œil trop court). 

2, Œil myope. Les rayons lumineux, venus de l'infini {paralièles), donnont un cône 
oculaire dont le sommet tombe en avant de l1 rétine (en L), soit que ce còne soit trop 
court (excès da pouvoir convergent des milieux}, soit que la rétine se trouve placée trop 
en arrière (œil trop long ; les travaux da Donders rattachent la myopie à cette dernitra 
cause, quo ła figure fait bien saisir: globo oculaire très allongé d'arrière en avanl). 


Q 
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au contraire, ont le globe oculaire tel que le cône oculaire est tou- 
jours trop court, son sommet se faisant toujours en avant de la 
rétine, ct il leur faut rapprocher beaucoup les objets, regarder de 
très près pour que, ce cône s'allongeant, son sommet vienne tomber 
sur la membrane sensible : c'est là le cas des myopes (fig. 148, 2 
et cette trop grande brièveté du cône occulaire constitue la myopie. 
On voit que l'hypermétropie ct la myopie sont deux états oppo- 
sés, dans le premier desquels l'œil, à l’état de repos, sans aucun 
effort d'adaptation, ne peut voir que des objets très éloignés, plus 
éloignés que l'infini, tandis que, dans le second, il ne peut, dans les 
mêmes circonstances, voir que des objets très rapprochés, Un autre 
état de l'œil, qu'on confond souvent avec l'Aypermétropie, c'est la 
presbytie; ce trouble dans les fonctions des milieux oculaires con- 
siste en ce que la faculté de l'adaptation est diminuée et ne peut 
plus se produire pour les objets rapprochés : c'est ce qui arrive 
normalement avec les progrès de l'âge, Ainsi l'hypermétrope a fata- 
lement un cône oculaire toujours trop long, le myope un cône tou- 
jours trop court; mais l'un et l'autre peuvent modifier ce cône par 
l'adaptation ct notamment le raccourcir, comme nous le verrons. 
Le presbyte, au contraire, ne peut presque plus modifier ce cône 
pour la vision des objets rapprochés; on voit donc que si uu œil 
normal peut devenir presbyte, il en est de même d'un œil hyper- 
métrope où myope, ct que la myopie ct la presbytie peuvent so 
rouver combinées. 

Mais l’art a trouvé, pour: remédier à ces vices de la vue, des 
moyens empruntés à optique : il s’agit de modifier les cônes ocu- 
laires trop longs ou trop courts, et pour cela on place devant l'œil 
un verre concave ou convexe. Les plus simple notions de physique 
nous permettent de comprendre qu'un verre concave ou divergent 
allongera le cône oculaire, puisqu’il diminuera le pouvoir conver- 
gent de l'œil : les myopes feront donc usage de verres concures. 
Au contraire, un verre convexe ou convergent raccourcira le cône 
oculaire, puisqu'laugmentera le pouvoir convergent de l'œil; ce sera 
d'un verre convexe que feront usages les lypermétropes pour rac. 
courcir le cône oculaire, de même que les presbytes, lorsqu'ils 
veulent voir de près, ctqu'alors leur adaptation est devenue impuis- 
sante à produire cet etlet. 

L'étude des variétés dans lepouvoir convergent de l’œil et du mode 
artificiel par lequel on y remédie, va nous permettre de comprendre 


4 V., dans le Nouveau Dict. de med. el de chir. prat., les articles de 
Liebreich et de Javal: ACCOMMODATION, EmméTroms, Dirrorix, AsTHG- 


NOPI, etc). 
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conumentpeutse faire l'adaptation à l’état normal. En cffet, l'emploi 
des verres dont nous venons de parler est une sorte d'adaptation ar- 
tificiclle, surtout chez le presbyte. Il est donc probable que, dans 
l'adaptation physiologique, il se passe dans l'œil quelque chose 
analogue, c'est-a-dire que le pouvoir convergent de cet organe 
est modifié. 

Cependant on a cru longtemps que le mécanisme de l'adaptation 
pourrait consister en un changement de forme de l’œil, de manière 
a modifier, non le cône oculaire, mais la position de la rétine, qui 
viendrait alors se placer vers le sommet de ce cône; par exemple, 
l'œil se raccourcirait sous l'influence des muscles droits quaud il 
fixe des objets éloignés, et s'allongerait sous l'influence des obliques 
quand il fixe des objets rapprochés. Mais cette fonction des mus- 
cles moteurs de l'œil est tout à fait hypothétique ct, qui plus est, 
contraire à leur disposition anatomique ct à toutes les expériences 
de physiologie. 

On a aussi parle de changements de place du erislallin, qui agi- 
rait alors comme une lentille que l’on éloigne ou que l’on rapproche 
comme daus un microscope que l'on met au point; mais la possi- 
bilité decos déplacements du cristallin cst éga- 
lement contraire aux notions anatomiques, ct, 
du reste, l'expérience directe montre qu'il 
n’ent est rien. 

L'ecpérience directe montre que ladaj- 
tation, comme lo faisaient prévoir nos études 
; sur l'adaptation artificielle, consiste dans un 

hite changement de courbure et, par suile, dans 
bic, dou, — Images Un changement de force convergente d'un 

données parlessur seul des milicus: de l'œil, du cristallin. L'ex- 
faces des milieux  Lérience est basée sur l'étude «les images four- 
oculaires fonction- : , 7 i 

nant comme mj- PİCS par les diverses surfaces fonctionnant 

roirs (images de Comme des miroirs. En cffet, il ost facile d'ob- 

Purkinje)” server que la surface de la cornée donne lieu 

a une image, ct, qu'il en est de même de lu 
face antérieure et de la face postérieure du cristallin, de telle 
sorte qu'en plaçant une lumière devant un œil (fig. 149) où 
peut observer dans cet œil trois image de la flamme : deux droites 
(a ct b) dues à la cornée fu) et à la face antérieure du cristallin 
(miroirs convexes), et une renversée (c) due à la face postérieure 
du cristallin (miroir concave). En commandant à une personne, 


* u, imago droite produite par la cornée; — b, image droite produite pur la face at lè- 
ricure du cristallin; — c, image renversée produite par la face postérisuro du cristallin. 
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sur laquelle on vérifie ce fait, de fixer des objets placés à des 
distances différentes, on verra que le seul changement qui s'opère 
dans les trois images a lieu dans l'image fournie par la face an- 
térieure du cristallin (l’image b). On en conclut que dans le phé- 
nomène de l'accommodation, les changements qui surviennent dans 
l'œil n'ont licu que sur Ja partie antérieure du cristallin, ct les men- 
surations de l’image en question prouvent (d'après les lois des miroirs 
convexes) que quand on regarde un objet éloigné, cette convexité du 
cristallin diminue (puisque cette image augmente), que si, au con- 
traire, on regarde un objet rapproché, cette convexité augmente 
{puisque les dimensions de cette image diminuent). 

Ainsi l'adaptation se fait par une modification du cristallin. Quant 
aux puissances qui peuvent ainsi changer la forme de cette lentille, 
nous les étudierons avec les membranes accessoires destinées à 
maintenir et à modifier le fonctionnement des parties essentielles 
de l'œil, et notamment avec la choroïde et l'iris (muscle ciliairc). 


D. Imperfection de l'appareil de dioptrique oculaire, — Consi- 
déré comme appareil physique, l'œil est loin d'être parfait : aussi peut- 
on y constater les diverses imperfections qui se trouvent dans les 
appareils physiques analownes, et qui sont connues sous le nom d'aber- 
ration, soit de sphéricité, soit de réfrangibilité. 

L'œil n'étant qu'un appareil dont la parlie essentielle est une lentille, 
il arrive que celle-ci, quoique {rés perfectionnée, ne réunit pas exacte- 
ment au même point les rayons qui, partant d'une même source lumi- 
neuse, arrivent sur les bords ou sur le centre du cristallin. Le foyer 
de la lentille n'est donc pas unique, et c'est ce qui constitue l'aberration 
de sphéricité. Nous verrons quefl'iris, comme les diaphragmes des 
instruments d'optique, remédie en partie à cet inconvénient. 

L'aberration de réfrangibilité consiste en une inégale réfraction 
des divers rayons colorés qui composent la lumière blanche, de sorte 
que l'œil décompose la lumière ordinaire des objets qui la lui projettent 
et nous les fait voir plus on moins colorés: en un mot, l'œil n'est pas 
un appareil achromatique parfait, Ge défaut ne nous est pas sen- 
gible d'ordinaire, par l'effet de l'habitude, mais plusieurs expériences 
le rendent évident. Nous n'en citerons qu'une: si on regarde le cheveu 
d'une junette astronomique, en l'éclairant avec de la lumière rouge. 
on s'aperçoit que pour le voir avec un autre rayon du spectre (avec 
une autre couleur) il faut changer ia place de l'oenlaire; donc l'œil 
adaplé pour voir avec la lumière rouge ne l'est plus exactement pour 
voir avec les aulres rayons du spectre. 

Entin, une certaine irrégularité dans la courbure des surfaces des 
milieux de l'œil constitue ce qu'on nomme l'astigmatisme (ou aber- 
rutio inonochromatique), L'astigmatisme est une irrégularité de 
la réfraction de l'œil si fréquente qu'on peut regarder ses faibles degrés 
somme existant chez la majorité des individus; mais d'ordinaire son 
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existence ne trouble pas la vision au point d'attirer l'attention du sujet. 
L'astigmatisme consiste en ce que la courbure des surfaces de sépa- 
ration des milieux de l'œil (et surtout la courbure de la surface anté- 
rieure de la cornée) varie plus ou moins sensiblement d'un méridien à 
l'autre, Supposons par la pensée une cornée parfaitement normale, 
séparée en deux moiliés suivant son axe vertical, les fragments con- 
servant leur position primitive, la surface de section présentera une 
courbure d'un rayon délerminé ; supposons cette même cornée divisée 
suivant son axe transversal : alors la surface de section présentera une 
courbure identique (œil normal, non astigmatique), c'est-à-dire que 
ces deux sections appartiendront à une même circonférence du même 
rayon. Au contraire, dans un œil asligmalique (et presque tous les 
veux le sont), le rayon de l'une sera plus court que le rayon de l'autre; 
en un mot, les deux courbures seront inégales. Il est aisé de comprendre 
que cet écart, s'il vient à être suffisamment prononcé, troublera la 
marche des rayons lumineux au moment où ils pénètrent dans l'œil. 
En effet, si nous admettons que l'une des circonférences a un rayoi. 
notablement plus court que l'autre, nous concluons implicitement que 
l'œil est myope dans le premier sens, tandis qu'il peut l'être beaucoup 
moins, pas du tout, et qu'il peut même être hypermétrope dans l'autre 
sens. llest facile de comprendre qu'il suffit, pour remgdier à ce défaut 
dans la réfraction de l'œil, de faire traverser aux rayons lumineux une 
lentille taillée de manière à rétablir l'équilibre entre les méridiens inċ- 
gaux, de sorte que les rayons lumineux, après avoir subi l'action de 
cette lentille et celle du milieu cornéen, adoptent une direction sem- 
blable à celle que présentent les rayons qui auraient traversé une cor- 
née normale, On se sert pour cela de verres empruntés non plus à des 
surfaces sphériques, mais à des surfaces cylindriques, et on les dispose 
de manière que la convergence qu'ils produisent selon un seul pla: 
coincide précisément au plan du méridien suivant lequel la surface 
cornéenne de l'œil est moins convexe: c'est ainsi que se trouve corrizé 
ce défaut dans la convexité, 


11, — Membranes ou enveloppes de l'œil. 

Les enveloppes de l'œil sont, en allant de dehors en dedans, la 
sclérotique, la choroïde ct la rétine, La dernière est la membrane 
essenticllement douce de sensibilité. Nous avons à étudier les deux 
premières comme enveloppes protectrices, destinées à maintenir et 
même à modifier les fonctions des parties essentielles de l'œil. 


19 SGLÉROTIQUE. 

La sclérotique forme comme le squelette de l'œil. C'est la mem- 
brane destinée à maintenir la forme du globe oculaire, ct à donner 
insertion aux muscles qui doivent le mouvoir. Fibreuse chez 
l'homme, cette enveloppe devient successivement cartilagineuse et 
même osseuse chez les-oiseaux et les reptiles. 

En avant, cette sclérotiquo se modifie, De blanche et opaque, elle 
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, devient transparente et incolore, et constitue la cornée, que nous 
avons déjà étudiée. La cornée est plus convexe, appartient à un 
sexment de sphère d’un rayon plus court que la sclérotique, c'est- 
à-dire que le reste du globe oculaire (fig. 143, p. 536). 


29 Crronoïps. 

La choroïde tapisse exactement la selérotique mais, an niveau 
de la ligne de jonction de la sclérotique et de la cornée, elle se sé- 
pare de ces membranes pour entrer dans la chambre antéricuro 
de l'œil et former au devant du cristallin un diaphragme appelé 
iris. Nous avons donc à étudier la chnroide proprement dite et 
l'iris. 

A, — ha choroïde proprement dite est essentiellement une menr- 
krane vasculaire; clle est deplus tapissée à sa face interne par une 
couche de cellules pigmentaires réguliċrement hexagonales ; enfin 
elle renferme, surtout en avant, des éléments musculaires. De là 
trois roles principaux assignés à cette membrane. 

{° Comme organe vasculaire (nombreuses artères ciliatres ou 
choroïdiennes, ct réscaux veineux formant les rasa vorticosu), elle 
est destinée à servir d'appareil de caléfaction à la membrane ner- 
veuse (rétine) sous-jacente. Nous avons vu, en cifet, que la richesse 
cn réseaux sanguins est la règle générale pour tous les organes 
qui contiennent de nombreuses terminaisons nerveuses ct surtout 
des appareils des sens spéciaux, comme pour les papilles de la 
pulpe des doigts, pour la membrane olfactive, la langue, ete. 

2 Le pigment de lu face interne de la choroïde joue uu rôle 
important dans la vision ; la rétine étant transparente, les rayons 
lumineux arrivent jusque sur le piginent choroïdien, qui se con- 
porte vis-à-vis d'eux d’une manière encore difficile à interpréter. 
Peut-être cetle couche absorbe-t-elle les rayons les plus irritants, 
ct sert-elle de miroir réflecteur pour les autres, qui impressionnent 
alors les organes terminaux des fibres nerveuses de ia rétine; nous 
verrons, en cffet, que les éléments sensitife de la rétine ont leur extré- 
mité libre tournée vers la choroïde, et ne sont sans doute impres- 
sionnés que par les rayons que réfléchit cette sorte de miroir (Ch. 
Rouget). Cette couche pigmentaire west pas toujours absolument 
noire : il y a là de grandes variétés selon les animaux. Chez quel 
ques-uns, comme, par exemple, chez le bœuf, clle présente des 
reflets métalliques (tapis) qui rappellent parfaitement la surface d'un 
miroir. Peut-être aussi que cette couche pigmentaire, si foncée et 
si opaque en d'autres points, est destinée à empêcher, comme le 
noir mat dont on revêt la face interne de nos chambres obscures, 
la réverbération irrégulière et en tous sens des rayons lumineux et à 
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assurer ainsi la netteté de la vue ; en effet, les animaux qui manquent 
de pigment choroïdien (albinos) ne supportent qu'avec peine l'ac- 
tion d'une lumière vive (Aéliophohes). Toujours est-il que le pig- 
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ment choroïdien est accessoirement très ntile à la vision, el que si 
dans la vicillesse la face interne de la choroïde tend à se décolorer, 
cette transformation, quoique secondaire, n'est pas étrangère à 
l'affaiblissement de la vue à cet âge avancé. 

30 Enfin, les éléments musculaires de la choroïde (muscles 
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ciliaires), développés surtout dans sa partie antérieure et annexés 
à des prolongements érectiles (procès ciliaires) sont destinés sur- 
tout à agir sur le cristallin et à produire les changements de forme 
que nous avons étudiés à propos de l'adaptation : mais on est loin 
d'être d'accord sur le mécanisme par: lequel l'action musculaire agit 
ur la lentille (fig. 150). Le muscle cilinire se compose de fibres 
longitudinales et de fibres circulaires. Lies premières peuvent 
agir en prenant un point fixe à l'union de la sclérotique et de la 
cornée (au niveau du canal de Schlemm), pour tiver en avant tout 
le sac choroïdien, par suite, l'humeur vitrée et le cristallin lui-même, 
qui alors s'aplatit contre la résistance qne lui offre l'humeur aqueuse, 
ou bien devient plus convexe vers le centre de sa face antérieure, 
l'iris s’opposaut à la déformation de la partie périphérique contre 
laquelle il est appliqué. D'autre part, il peutse faire que les fibres 
rireulaires, en se contractant, viennent presser, par l'intermédiaire 
des procès ciliaires, sur la circonférence du cristallin, qui cède 
‘ans ce sens; mais, vu sa grande élasticité, augmente alors d'épais- 
soeur, surtout au niveau de la partie centrale de sa face antérieure, 
laquelle est seule libre et capable de subir des déformations seule- 
ment en son centre, vu la présence de liris à la périphérie. En 
effet, l'espace que l'on a supposé exister entre l'iris et le cristallin 
ct que l’on a nommé chambre postérieure, n'existe nullement: 
otl'iris est exactement en contact avec toute la surface correspon- 
dante du cristallin (Rouget). Les contractions de l'iris pourront donc 
peut-être aussi influer sur la forme de la lentille; toutefois l'iris 
paraît très accessoire à cette fonction, car on voit des personnes 
chez lesquelles la faculté d'adaptation existe parfaitement ct qui 
manquent cependant de la ressource de la contraction de l'iris, soit 
par la destruction. soit par la dégénérescence des fibres contrac- 
tiles de l'iris. 

Ch. Rouget, en faisant connaitre le muscle ciliaire interne ou 
annulaire, a montré que ce musclo, en se contractant, comprime les 
troncs veineux irido-choroïdiens, force tout le sang à passer par les 
procès ciliaires, ct détermine ainsi l'érection, la rigidité de ces 
organes, phénomène sans lequel les muscles ciliaires ne pourraient 
avoir aucune action sur la lentille cristalline. Aucune des théories 
Me l'adaptation ne pouvait expliquer, à l'aide des faits connus, une 
action directe sur le cristallin ; cette action directe appartient au 
muscle ciliaire annulaire: l'obstacle au cours du sang par les veines 
qui déterminent les premières contractions de ce muscle amène 
l'érection des procès ciliaircs, ct, dans cet état, ces organes de- 
viennent aptes à transmettre au cristallin, en la régularisant, la 
compression exercée par le muscle ciliaire. 


31. 
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Nous voyons donc, en somme, que les contractions de la partie 
antérieure de la choroîde (muscle ciliaire) ont pour effet de 
produire l'adaptation. Cette adaptation est involontaire et toute 
spontanée ; clle résulte d’un réflexe; il semble que la rétine ou les 
organes centraux de la vision, s'apercevant de la confusion de 
l'image, réagissent sur les muscles ciliaires et en amènent la con- 
traction, Le ganglion ciliaire ou ophtalmique a longtemps été 
regardé comme le centre de ces réflexes, qu'on semble devoir au- 
jourd'hui rapporter plutôt à la partie céphalique de la moelle 
(protubérance annulaire ct tubercules quadrijumeaux. V. p. 89. 
Les fibres musculaires de la choroïde sont des fibres lisses : 
de là une certaine lenteur dans l'accomplissement de l'adaptation, 
Quant au nerf qui vient innerver le muscle choroïdien, ce parait 
être la troisième paire crânienne; en effet, Trautvetter a constaté 
chez les oiseaux que lors de l'excitation du moteur oculaire commun, 
l'image cristallinienne antérieure devient plus petite et se rapproche 
de l'image cornéenne; done, chez les oiseaux, c'est le nerf de la 
troisième paire qui préside à l'activité du muscle ciliaire, ct il doit 
en être de même chez l'homme, quoique ce muscle soit strié chez 
les oiseaux et lisse chez les mammifères t. 


B. — L'iris est un véritable diaphragme placé dans la chambre 
obscure que forme le globe oculaire; sa face antérieure est en con- 
tact avec l'humeur aqueuse et tapissée par un prolongement de la 
membrane de Descemet (de la face postérieure de la cornée, 
V. fig. 150 (en 4 et 13). Sa face postéricure est, avons-nous dit, 
immédiatement en contact avec la partie périphérique de la con- 
vexité antérieure du cristallin, de sorte que la prétendue chambre 
postérieure n'existe pas. La périphérie se continue avec la choroïde, 
dont ce diaphragme est une dépendance ; son ouverture centrale 
correspond au centre du cristallin et constitue ce qu'on nomme la 
pupille. 

Cette membane a la structure de la choroïde; elle possède de 
nombreux vaisseaux, des cellules pigmentaires, qui forment 
également une couche épaisse à sa face profonde ou postéricure 
(urée), et des fibres musculaires. Ce dernier élément est le plus 
important ; il se compose de fibres disposées cireulairement 
(sphincter de la pupille) et de fibres irradiées (dilatateur de la 
pupille); ces fibres paraissent innervées par deux nerfs différents, 
les circulaires par le moteur oculaire commun (racine motrice du 
ganglion ophtalmique, nerfs ciliaires), les radiées par le grand 


t V IT. Chrétien, la Choroïlde et l'Iris, thèse de concours. Paris, 1876, 
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sympathiquet. La pupille se dilate quand l'objet fixé est très 
éloigné; elle se rétrécit dans les casinverses. Ces mouvements sont 
lents, parce que les fibres sont des fibres musculaires lisses, comme 
celles du muscle ciliaire : comme ceux de ce muscle, les mouvements 
de l'iris sont de nature réflexe et ont sans doute le même centre de 
réflexion (V. p. 89). Cependant l'iris paraît directement sensible à 
l'action de la lumière. La volonté est impuissante à produire les 
mouvements de l'iris, mais on peut y arriver par une voie détour- 
née ; on peut, par exemple, dilater la pupille en regardant un objet 
très éloigné, en regardant à l'infini, dans le vide; bien des fois. 
surtout dans les temps passés, on a employé ce simple détour pour: 
donner aux yeux l'expression de l'extuse, qui se caractérise dans 
ces organes par une grande dilatation de la pupille, Ces effets de 
dilatation ou de rétrécissement peuvent encore être produits par des 
agents médicamenteux précieux pour le médecin : la fève de Calabar 


1 Aussi quand on coupe le cordon cervical du sympathique, produit-an, en 
même temps que l'hypérémie de la moitié correspondante de Ja tête (V, Vaso- 
moteurs, ci-dessus p. 439), le rétrécissement de la pupille (puisque les fibres 
dilatatrices sont alors paralysées et que le moule constricteur se trouve suns 
antagoniste). Quelques auteurs avaient pensé devoir nier l'existence de 
fihres radiées (dilatatrices) de l'iris, et expliquer, par suite, le resserrement de 
la pupille consécutif à la section du cordon sympathique par une hype- 
rémie, une véritable turgescence de ce diaphragme musculo-vaseulaire, 
Mais les recherches de Ir. Franck, Jndrpendanre des changements du 
diamètre de la pupille et des variations de la circulation carotidienne 
(Compt. rend, Acad. des Sciences, 19 mai, 1859), ne laissent aucun doute 
sur celte question. Elles démontrent, en effet, que les variations impor- 
tantes et durables de l'orifice pupillaire qu'on observe en excitant certains 
nerfs par voie directe ou réflexe ne sont pas subordonnées aux variations 
de la circulation ; elles résultent de l'action des muscles de l'iris. Il est pos- 
sible, en effet, d'obtenir des dilatations et des resserrements de l'iris indé- 
pendamment des modifications do la circulation; ainsi, quand on coupe le 
cordon cervical du sympathique au-dessous du ganglion cervical supérieur, 
on observe à la fais le resserrement de l'iris et la dilatation des vaisseaux 
carotidiens ; mais si l'on sectionue seulement la prolongement anastomotique 
entre le ganglion cervical supérieur et le ganglion de Gasser, le resserre- 
ment de l'iris se produit seul, les branches profondes de la carotide ne 
subissant paa de dilatation. D'autre part, on peut encore, en comparant 
les phases du resserrement vasculaire et celles de la dilatation de l'iris, 
produites par l'excitation du sympathique cervical, constater que la pupille 
commence à sa dilater avant le début du resserrement vasculaire, qu'elle 
arrive à sa dilatation complète alors que Îles vaisseaux continuent à se 
dilater, et qu'elle reprend son diamètre initial bien avant que les vaisseaux 
se soient relachés. Enfin en excitant le sympathique sur un animal qui vient 
d'être tué par hémorragie artérielle, on voit que, d'une part, la pupille du 
côté correspondant au sympathique sectionné reste resserrée, quoique l'iris 
soit vide de sang, et qu'elle se dilata encore par excitation du sympathique, 
tout comme avant la mort par hémorragie. 
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rétrécit, la belladone dilate la pupille pour un temps plus ou moins 
long. 

La pupille est encore dilatée dans certaines maladies du cerveau 
et de la moelle, Enfin les mouvements normaux sont plus ou moins 
faciles, plus ou moins vifs selon les personnes, Nous avons déjà vu 
que ces contractions paraissent ne jouer qu’un rôle très secondaire 
dans l'adaptation, de sorte qu’on peut dire, en résumé, que l'iris est 
simplement un diaphragme qui règle lui-même et par ‘action 
réflexe le diumètre dr son ouverture. 


UT. Membrane sensible ou rétine. 

La réline estune membrane très compliquée, qui tapisse exacte- 
ment la face interne de la choroïde. Elle se compose essentiellement 
de l'épanouissement des fibres du nerf optique, à l'extrémité 


Fia, 454. — Schéma de la rétine et du nerf optique *, 


desquelles se trouvent annexés des organes terminaux particuliers, 
En etfet, le nerf optique traverse toutes les enveloppes de l'œil en 
un point situé un peu en dedans de l'extrémité postérieure de l'axe 
antéro-postérieur du globe oculaire, et, arrivé à la face interne de 
la choroïde (fig. 151, P), s'épanouit en rayonnant (papille du nerf 
optique) ctforme par cet épanouissement la couche la plus interne 


* R, S, aclérotique : — Ch, chorotde: — Nop, nerf optique; — P, sa papille d'où leu 
fibres rayonnent et vont former la rétine (R, R); — M, fossette centrale de la rétine. 


RETINE 553 


de la rétine; mais on voit successivement les fibres de cette couche 
se recourber pour se diriger de dedans en dehors (fig. 151), et 
former alors, par leur juxtaposition, l'épaisseur même de la 
membrane rétinienne. Ces fibres ainsi disposées présentent dans 
leur court trajet divers renflements dont la signification est encore 
inconnue. Quelques-uns représentent de vraies cellules nerveuses, 
ct se terminent en se dilatant en nn élément particulier, tantôt petit 
et mince (bâtonnets), tantôt plus volumineux et plus large (cônes) 
(fig. 152) ; il est facile de comprendre, d'après cette disposition, que 
les bétonnetis ct les côxes doivent former par leur juxtaposition la 
couche la plus externe de la rétine (fig. 151) : cette couche, facile- 
ment séparable, était connue depuis longtemps déjà sous le nom de 
membrane de Jacob. 

Les derniers travaux de Max Schultze et des histologistes alle- 
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Fic. 152, — Iléments et structura de la rétine *, 


mands portent à dix le nomhre des couches que l'on trouve ainsi 
stratifiées pour former l'épaisseur de la rétine. Ce sont, en allant 


* A, coupe verticale de toute l'épaisseur de la rétine, durcie par l'acide chromique: — 
1. membrana dite limitante interne, aver les flbres de soutien ascendantes; — f. couche 
dex fibres du nerf optique ; — g, couche des rellnles nerveuses: — n, couche grise, finernent 
granulee, traversée par des tibres radiaires; — k, couche grannleuse intérieure {anté- 
rieure); — i, couche inter-granulairé ; — k’ couche granuleuse extérieure (postérieure) ; 
— s, couche des bâlonnets et des cônes; — B et C, Ahres isolées. Grossiasement : 300 dia- 
mėtres {Virchow), 
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de dedans en dehors (de l'humeur vitrée vers la choroïde): une 
membrane limitante interne (fig. 152, 7); la couche des fibres du 
nerf optique (fig. 152, /); la couche des cellules nerveuses (4) ; la 
couche gr'anulée interne (2); la couche grannleuse interne (4): la 
couche granulée externe (i) ou intermédiaire ; la couche granuleuse 
externe (k'); la membrane limitante externe; la couche des cônes 
ct des bâtonnets (fig. 152, s); et enfin une couche de pigment, qui 
s'infiltre entre les extrémités des cônes et bâtonnets, et que tout porte 
à considérer comme faisant partie de Ja rétine, bien plutôt que de 
la choroïde. 

Il est un point où la rétine est beaucoup plus mince, c'est-à-dire 
que les fibres nerveuses y ont un trajet de dedans en dehors beau- 
coup plus court, ne présentent aucun renflement sur leur trajet, et 
aboutissent directement à leur organe terminal; ce point, coloré 
en jaune, porte le nom de tache jaune ct se trouve situé (fig. 153), 
un peu en dehors de la papille du nerf optique, c'est-à-dire préci- 
sément à l'extrémité postérieure du diamètre antéro-postérieur du 
globe oculaire. En ce point, les organes terminaux sont tous re- 
présentés par les cônes, tandis que dans les autres points, les concs 
et les bâtonnets sont entremêles, les premiers devenant d'autant plus 
rares que l'on considère une partie plus antérieure de la rétine, c'est- 
à-dire une partie plus éloignée de la tache jaune; vers la limite 
tout antérieure de la rétine (région de lora serrata, V. p. DIR. 
tig. 150, 15), les éléments de nature nerveuse deviennent de plus 
en plus rares et sont remplacés par des éléments connectifs, qui 
existent, du reste, mais en très petite quantité, dans toutes les 
autres parties de la rétine. 

Enfin la rétine possède des vaisseaux, branches terminales de 
l'artère centrale du nerf optique, qui émerge au centre de la papille 
ct vient entourer la tache jaune de ses ramifications (fig. 153). 

La rétine est essentiellement la membrane sensible de l'œil; sa 
sensibilité, par quelle que cause qu'elle soit provoquée, donne toujours 
licu, comme pliénomène subjectif, à ce que nous connaissons sous le 
nom de sensation lumineuse. La piqûre de la rétine (Magendie), sa 
compression (phosphènes, étudiés par Serre, d'Uzès), son tiraille- 
ment lors des brusques mouvements de l'œil, en un mot, toutes le: 
excitations qui portent sur elle donnent lieu à des impressions de 
lumière ; on obtient les mêmes eflets par l'électricité, Ainsi la 
modalité particulière par laquelle la sensation lumineuse se dis- 
tingue de toutes les autres ne réside pas dans les qualités parli- 
culières à Ja lumière extérieure; il n'existe aucune relation 
exclusive outre la Lumière et la sensation lumineuse, Seulement la 
Jumière en est l'excitant habituel. normal, physiologique; la rétine, 
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située dans la profondeur du globe oculaire, protégée par la cavité 
de l'orbite, est presque entièrement soustraite à l'influence de tous 
les autres agents, tandis que les rayons lumineux peuvent lui arrivor 
sans obstacle, en traversant les milieux transparents de l'œil. Nous 
avons déjà vu que, dans les cas où l'appareil réfringent des milieux 
de l'œil fonctionne normalement, les imagos des objets extérieurs 
viennent se peindre (renversées) sur la rétino; c'est alors, par un 


Fia. 153, — Aspect du fond de l'œil examiné avec l'ophtalmoscope. 


mécanisme particulier que nous chercherons à préciser, que la 
membrane est impressionnée et que son excitation est transmise aux 
centres cérébraux (tubercules quadrijumeaux, puis lobes cérébraux). 

Mais la rétine n'est pas également sensible à la lumière dans toute 
son étendue; il est dabord un point totalement insensible à cet 
excitant, c’est le lieu d'émergonce du nerf optique, la papile, 
nommée pour cela punctum cæœcum. On démontre facilement ce 
fait par l'expérience suivante: si l'on regarde deux petits objets, 
l'un blanc, par exemple, et l'autre rouge, placés sur un même plan 
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à une certaine distance l'un de l'autre, on peut, en fixant l'un d'eux 
avec un seul œil, continuer à apercevoir Vautre; mais, si Fon fait 
mouvoir ce dernier, de manière à faire parcourir à son- image 
tout le fond de la réline, il arrive un moment où celle image vient 
se former précisément sur la papille du nerfoptique; en ce moment. 
l’objet en question cesse complètement d'être vu, parce qu'il se 
peint sur le punctum cœrum. Ou bien encore (expérience de 
Mariotte), si l'on trace sur le papier deux points noirs distants de 
5 centimètres, qu’on ferme l'œil gauche, qu'on se place à une dis- 
tance de 15 centimètres du papier, et qu'avec l'œil droit, on fixe le 
point du côté gauche (A), on n’apercevra pas le point droit (B) 
dans cette position, tandis que dans toutes les autres positions, plus 
rapprochées ou plus éloignées. il devient visible; le calcul démontre 
que, dans la position indiquée, les conditions sont telles que le point 
du côté droit a son image sur le prnctum cæcum ct, par suite, 
ne peut être aperçu. 

Pour les autres parties de la rétine, la sensibilité est très diffé - 
rente ; elle est à son maximum sur la tache jaune (qui est précisé- 
ment au pôle postérieur de l'œil) el m en diminuant vers la partie 
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antérieure : ainsi, at nivean de l'équateur de l'œil, elle est 150 fois 
moins considérable que vers la marula lutea ; en effet, en regar- 
dant deux fils très rapprochés, mais que l'on distingue cependant 
l'un de l'autre, si l'on dispose l'œil de manière à ce que leur image 
vienne se produire successivement sur la tache jaune et puis vers 
l'équateur de l'œil. on constatera que, dans ce dernier cas, pour que 
les deux fils restent distincts, il faut qu'ils soient 150 fois plus 
écartés l’un de l'autre que lorsqu'ilsse peignent sur la tache jaune: 
vette expérience est tout à fait identique à celle des pointes de 
compas dont l'écartement nous a servi à mesurer le degré de sen- 
sibilité de la peau (Y. p. 501). 

La tache jaune doit doncêtre le point essentiel de la vision directe. 
Aussi ce n'est gnère que d'elle que nous nous servons pour voir 
nettement, et les mouvements du globe oculaire sont destinés à 
amener toujours l'image des objets examinés sur ce point extré- 
mement sensible, La surface entière de la rétine est à peu près égale 
à 15 centimètres carrés: la surface de la tache jaune n'est que de 
1 millimètre; nous ne nous servons donc, pour la vue distincte, que 
de la 1500e partic de la surface rétinienne. Aussi, en lisant, ne 
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voyons-nous distinctement à Ja fois que deux ou trois mots, dont 
l'image se fait précisément sur la tache jaune, et pour lire toute la 
ligne, il faut que l'œil la parcoure successivement, c'est-à-dire amène 
l'image de tous les mots sur le point sensible. Pour déterminer 
exactement le nombre de lettres, c'est-à-dire la longueur, la sur- 
face qui peut venir se peindre distinctement sur la rétine, on fixe, 
dans l'obscurité, les yeux sur la page d'un livre, puis à la lueur 
l'un éelair on d'une étincelle électrique, on distingue un certain 
nombre de lettres; les dimensions calculées en partant de cette 
donnée correspondent exactement aux dimensions connues de la 
tache jaune. 


Ce n’est pas loul que de counaîtreles variations de sensibilité que pré- 
sentent les diverses régions de la rétine, il faut encore considérer 
vette membrane dans son épaisseur et voir si, parmi les nombreuses 
couches que nous avons précédemment énumérées, il n’en est pas une 
qui soit plus spécialement sensible, qui renferme l'élément essentielle- 
ment impressionnuable à la lumière, Une expérience très simple nous 
permet d'arriver à une solution assez satisfaisante de ce probléme: c’est 
l'expérience connue sous le nom d'arbre vasculaire de Purkinje, qui 
consiste dans la perception des vaisseaux on plutôt de l'ombre des 
vaisseaux de la rétine elle-même, Ces vaisseaux, situés dans les couches 
antérieures de la rétine, projettent continuellement leur ombre sur les 
couches postérieures de cette membrane, el il est à supposer a priori 
que si nous ne percevons pas normalement cette ombre, c'est par le fait 
de l'habitude; il s'agissait donc de savoir si elle ne peut pas être visible 
par quelque artifice, qui consisterait à la projeter sur des points autres 
que les points habituels. C'est ce qu’on obtient de la manière suivante 1 : 
si, dirigeant le regard vers un fond obscur, on place une bougie alln- 
mée, soit au-dessous, soit à côté de l'œil (fig, 154), les rayons partis 
de cette source lumineuse (B) sont concentrés par le cristallin sur une 
partie très latérale de la rétine, puisque la source lumineuse (la bougie) 
est très en dehors du centre visuel, Cette image rétinienne de la bougie 
constitue alors elle-même une source lumineuse intérieure (B’) assez 
forte pour envoyer dans le corps vilré une quantité de lumière relati- 
vement considérable, Sous l'influence de cette lumière, il est facile de 
le comprendre, les vaisseaux réliniens (G et D) projetteront leur ombre 
sur les couches postérieures de la rétine, mais la projetteront en des 
points autres que les points habituels (C et D’). Cette ombre sera 
déplacée et portée du côté opposé à celui de la source lumineuse réti- 
nienne, c'est-à-dire du même côté que la bougie (source lumineuse 
primitive). On voit alors apparaître dans le champ visuel, éclairé d'un 
rouge jaunâtre, un réseau de vaisseanx somhres qui représentent exac- 


i V, Helmholtz, Optique physiologique. Tradnet. franc, par F, Javal 
et Th. Klein, Paris, 1867, p. 214. 
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tement les vaisseaux réliniens, tels qu'on les dessine d'après une pré- 
paration anatomique (arbre vasculaire de Purkinje). 

Les couches postérieures de la rétine sont donc sensibles à la 
lumière; mais cette même expérience nous permet d'indiquer avec plus 
de précision quelle est, parmi les couches postérieures, la couche sen- 
sible, Des mouvements que manifestent les ombres des vaisseaux, 
quand on déplace la source lumineuse, c'est- 
à-dire de la grandeur apparente du mouve- 
ment œu'effectue, dans le champ visuel 
l'arbre vasculaire, Helinholtz, par un pro- 
cédé mathématique que nous ne pouvons 
indiquer ici, a pu déduire que la couche qui 
perçoit ces ombres est éloignée de ces vais- 
seaux d'une distance précisément égale à 
celle que les mensurations microscopiques 
(sur les coupes de rétine) nous montrent 
entre la couche où se trouvent les vaisseanx 
et la membrane de Jacob ; la couche sensible de la rétine est done 
représentée par la couche des cônes ct des bätonnets. 

Du moment que nous arrivons à localiser la sensibilité dans l'une des 
couches de la rétine, dans sa couche la plus postérieure, nous ne pou- 
vons plus nous contenter de cette vaine formule que la rétine est un 
écran, et nous regarder comme satisfaits après avoirconduit la lumière, 
à travers les milieux de l'œil, jusqu'à la surface de la sphère rétinienne, 
Ainsi que Desmoulins, puis Rouget l'ont établi, les rayons lumineux 
traversent sans les impressionner toutes les couches de la rétine; ils 
arrivent ainsi jusqu'à la surface de contact des bàlonnets et de la cho- 
roide ; là ils sont réléchis, et, le centre optique coincidant sensiblement 
avec le centre de courbure de la rétine, la réflexion a lieu sensiblement 
dans la direclion de l'axe des bätonnets et des cônes. Mais les seg- 
ments externes des cônes et des hâtonnets, ainsi que l'a démonhé 
Schultze 4, se composent de petites lamelles superposées, qui, vu leur 
structure et leurs propriétés optiques, ne peuvent être considérées 
comme des éléments impresrionnables : ces appareils ne peuvent servir 
qu'à modifier la lumière, On tend généralement aujourd'hui à admettre 
qu'il se passe à ce niveau, an moment où la lumière reflétée par le 
miroir choroïdien (Rouget) revient à travers la rétine, une translo- 
mation particulière qui est comme l'intermédiaire obligé entre le phé- 


Fia. 15%, — Jixpérience de 
Purkinje *. 


4 V. le résumé de ces recherches in Duval, Structure et usage de la rétine, 
Paris, 4873. Thèse d agrég. et Art. Réline. du Nouveau Dict, de médecine 
et de chirurgie pratiques, 


* B, bougie placéo à côté de l'œil, c'est-h-dire aussi laléralement que possible par 
rapport au centre de la cornée ; — I, source lumineuse inférieure, formée par les rayons 
lumineux que le cristallin concentre sur une partie tres latérale de la rétine ; —C, D, deux 
vaisseaux de la rétine {l'épaisseur de la rétine a été extrémement cexagérée ici, pour 
donner de la clarté à ce dessin schématique). On voit que l'amhre de cea deux valazeaux 
est projetée en Wet, 


RETINE 559 


nomène physique de la lumiée et le phénomène physiologique de 
l'excitation nerveuse. Sans vouloir préciser la nature intime de l'acte 
qui se produit à ce niveau, on peut penser qu'il s’agit là d'une trans- 
formation de force; en d'autres lermes, le mouvement lumineux 
(vibrations de l'éther) se transforme en mouvement nerveux (vibration 
nerveuse, V. p. 30 et 129). Les portions externes des cônes et des 
bâtonnels sont incapables de recevoir elles-mêmes les impressions 
lumineuses, mais elles constituent des appureils de transformations des 
ondulations lumineuses, c'est-à-dire les agents spéciaux de transmission 
du mouvement de la lumière au nerf optique. 

Les récents travaux de Boll et Kühne semblent de nature à fournir 
quelques renseignements sur cet acte de transformation du mouve. 
ment lumineux en mouvement nerveux, ou du moins sur un acle chi- 
mique corrélalif à cette iransformalion : nous voulons parler de la 
découverte du rouge ou pourpre rétinien, des conditions de sa pro- 
duction et de sa destruction. Ces auteurs ont montré, en effet, que, dans 
l'obscurité, les segments externes des cônes se chargent, par le fait 
de leur nutrition chez l'animal vivant, d'une matière rouge (pourpre 
tétinien) qui, lorsque l'animal esl amené à la Inmiére, disparaît seule- 
ment dans les parties frappées par les rayons lumineux (parties claires 
de l'image rétinienne); c'est donc la destruction du pourpre rélinien 
qui représente l'acte chimique corrélatif à la transformation en question. 
Ajoutons que ce fait a fourni à ces auteurs le sujet de trés curieuses 
expériences : comme l'immersion dans une solution dalun reud le 
pourpre rétinien inallérable à la lumiére, le fixe, en un mot, ils ont pu, 
aprés avoir placé un animal (grenouille ou lapin) devant une fenêtre 
vivement éclairée, en sacrifiant aussitôt après cet animal et immergennt 
le globe oculaire dans l'alun, obtenir des rétines qui donnaient une 
véritable épreuve photographique (rouge) de limage de la fenêtre 
(avec ses barres lransversales et ses ouvertures éclaircies); ils ont 
donné à ces images le nom d'optographes. 

Les segments internes des cônes et des bälonnets seraient donc les 
organes essentiellement impressionnahles à la lumière, Quant aux diffe- 
rences de fonctions correspondant aux différences de formes et de 
structure que l'on trouve entre les cônes et les bitonnets, elles parais- 
sent se rapporter, d'aprés les recherches de Schultze, à ce que les 
bâtonnets percevraient seulement les différences d'intensité que peut 
présenter la lumière, tandis que les cônes seraient impressionnés par 
les différences qualitatives de la luniére, c'est-à-dire par les cou- 
leurs, Ainsi l'histologie comparée nous montre que les cônes manquent 
complètement chez les nocturnes (chauve-souris, hérisson, taupe). Or, 
nous savons que l'on ne peut dans l'obscurité distinguer les couleurs. 
De même les oiseaux de nuit manquent complétement de cônes et 
n'ont que des bâtonnets : cela doit leur suftire pour distinguer des diffé- 
rences quanlilalives et non qualitatives de lumière. Au contraire, les 
oiseaux diurnes, surtout ceux qui font leur proie de petits insectes aux 
couleurs brillantes, possèdent un nombre relativement beaucoup plus 
grand de cônes que l’homme et les autres mammifères, 
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Les impressions produites sur la réline présentent certaines parti- 
cularités intéressantes à éludier : ainsi ces impressions persistent un 
certain temps après que l'objet lumineux a cessé d'agir, et si des impres- 
sions lumineuses Ires courtes se succèdent rapidement, elles finissent 
par se confondre en une impression continue, Tout le monde sait qu'un 
charbon ardent agité vivement devant les yeux produit l'effet d'un 
ruban ou d'un cercle de feu, parce que l'impression qu'il a produite en 
passant devant un point de la rétine, persiste encore lorsqu'il y revient 
après une révolution, et qu'ainsi toutes ces impressions ruccessives se 
continuent les unes avec les autres de manière à nous représenter tout 
entier, et sous des traits de feu, Le chemin parcouru par le point 
lumineux. 

D'autre part, un ohjel {rés lumineux, placé sur un fond noir, nous 
paraît toujours plus grand qu'il n'est en réalité; au contraire, un objet 
noir ou peu éclairé, placé sur un fond très lumineux, nous paraît plus 
petit qu'il n'est. On admet pour expliquer ce fait que les parties très 
lumineuses ébranlenl non seulement les points de la rétine où elles 
viennent se peindre, mais encore les points les plus voisins, de façon 
à empiéter sur les images des parties moins éclairées : aussi a-t-on 
désigné ce phénomène sous le nom d'irradiation. C'est ainsi qu'un 
triangle blanc, placé sur un fond noir, nons paraît plus grand qu'il 
west, et de plus ne se présente pas avec des bords rectilignes, mais 
comme limité par des lignes courbes, avec des bords convexes, en un 
mot; un triangle noir, sur un fond blanc, nous paraîtra, au contraire 
plus petit et avec des bords plus coneaves. Dans la figure 155, le carré 


Fig, 155. — Irradiation. 


blanc sur fond noir paraìt plus grand quele noir sur blanc, quoique lex 
deux carrés aient exactement les mêmes dimensions. Une surface 
partagée en lignes également épaisses et alternativement blanches et 
noires nous semblera cependant contenir plus de blanc que de noir, les 
lignes blanches paraissant plus larges que les autres : c'est pour cela 
que les monuments gothiques, noircis par le temps, se projetant surun 
ciel brillant, nous paraissent plus légers, plus élancés que les monuments 
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récents de pierres blanches, D'après les recherches de M. Leroux 1, le 
phénomène d'irradiation est spécial au champ de la vision iudislincte : 
il augmente à mesure qu'on s'éloigne de la tache jaune: pour cette 
portion de la rétine l'irradiation est nulle; il n'y a pour elle d'autre 
irradiation que celle qui provient des limites de l’acuité dela vision. 
Quant à l'irradiation dans le champ de la vision indistincte, elles’explique 
par l'espacement progressif des éléments sensibles (cônes et bätonnets) 
lorsqu'on s'éloigne de la tache jaune, lieu de leur maximum de con- 
densation. Ces phénomènes d'irradiation peuvent s'exagérer dans 
certains cas pathologiques du cerveau, par exemple dans le délire, et 
donner lieu à un véritable bouleversement de l'intelligence, 

Presque tous les phénomènes si nombreux connus sous le nom d'illu- 
sions d'optique, peuvent se ramener aux phénomènes de persistance 
et d'irradiation des images sur la rétine. Il faut y ajouter des excita- 
lions qui ont leur source dans la réline même (images subjectives, 
perceptions entoptiques). Les principales sont dues aux modifications 
de Ja circulation. Nous avons vu que la réline contient des vaisseaux 
(p. 555); ceux-ci peuvent se congestionner et exercer alors sur les élé- 
ments rétiniens des compressions qui, faibles, excitent la membrane 
sensible, fortes, la paralysent, Ainsi quand on baisse el relève brus- 
quement. la tête, on obtient des sensations visuelles subjectives, 
composées de points brillants etde poins noirs qui semblent se peindre 
dans l'œil. Beaucoup de cécités Lienneut à des troubles vasculaires de 
la rétine, troubles qu'on peut aujourd’hui parfaitement constater sur le 
vivant par l'usage de l'ophtalmoscope. 

D'autres images entoptiques fort curieuses se préseutent lorsqu'on 
regarde au microscope, surtout lorsqu'on n'a pas placé d'objet au 
foyer de cet instrument : ce sont des mouches volantes, sous l'aspect 
d'amas de petits globules parfuilement ronds, tous à peu près d'égal 
volume, et mmèlés à quelques filaments flexueux. Ch. Robin a démontré 
que ces images sont dues à la projection sur la rétine de l'ombre des 
globules etdes filaments (éléments du tissu muqueux, ou tissu connectif 
embryonnaire) qui sont suspendus dans le corps vitré ?. 

Un point qui a beaucoup inlrigué les physiologisles, c'est que nous 
voyons les objets droits et dans leur position normale, quoique sur la 
rétine les images soient reuversées; on a attaché Irop d'importance à 
ce point, dont l'explication est facile. Nous voyons les objets droits et 
non renversés, parce que notre esprit transporte à l'extérieur toutes 
les impressions qui se font sur la rétine, el en transporte tous les points 
dans la direction que les rayons lumineux ont dů suivre fatalement. 
d'aprés les lois de l'oplique, pour venir impressionner telle ou telle 
partie de la membrane sensible: en d'autres termes, à chaque parlie 
du champ rétinien correspond une parlie du champ visuel extérieur, 
et ces deux champs sont liés si nécessairement l'un à l’autre, que toul 


t Le Roux, Académie des sciences, avril 1873. 
2 Ch. Robin, Traité du Microscope, 1871, p. 437. 
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ce qui se passe dans le premier est reporté au second dans la place 
qu'il doit y occuper. Ainsi quand nous regardons un objet au point de 
fatiguer la rétine et d'y faire persister l'image, alors même que nous 
fermons les yeux, cette image continue à être vue droite et non ren- 
versée. On ne saurait dire s'il y a un effet de l'habitude et de l'éducu- 
tion des sens, car on rapporte descas d'aveugles de naissance qui, au 
moment où la vue leur fut rendue, virent aussitôt les objets droits et 
non renversés la 

Il faut aussi rechercher quelles sont les conditions de la vue simple 
avec les deux yeux: pour qu'un point, qui vient faire son image 
dans les deux yeux et par suite donne lieu à deux impressions réti- 
niennes, ne produise qu'une seule impression dans les organes nerveux 
centraux, sur le cerveau, il faut qu'il vienne se peindre sur deux points 
similaires des deux rétines : chaque fois que nous voyons double, 
comme daus le strabisime, c'est qu'il y a défaut de symétrie eutre les 
points ébranlés dans chaque rétine (V. p. 41). Mais il faut ajouter que 


1 Nous nous sommes élevés plus haut. (V. p. 558) contre la vieille formule 
qui identifie la rétine à un écran pur et simple; nous avons vu qu'il ne suffit 
pas de conduire le rayon lumineux jusqu'à la rétine, qu'il faut le suivre et 
étudier dans cett: membrane, Or, cette étude, faite précédemment (p. 559), 
nous donne précisément les éléments capables de nous expliquer la nécessite 
de la vue droite avec les prétendues images renversées. On sait que la com- 
pression mécanique d’un point de la réline donne lieu à une image lumineuse 
(phosphène, p. 551), qui nous semble siluée dans le champ visuel du côté 
opposé à celui où se fait la compression (V. p. Serre d'Uzès, Essai sur les 
phosphènes ou anneaux lumineux de la réline. Paris, 1853). « Cette situa- 
tion de l'image subjective des phosphènes, dit Rouget, image diamétralement 
opposée à la région de la rétine excitée (quoique cette image soit complète- 
ment indépendante des phénomènes optiques de la vision) démontre que 
tontes les impressions communiquéas aux extrémités des nerfs réliniens par 
l'intermédiaire des bâtonnets (V. p. 558) sont reportées au dehors de l'œil 
dans la direction des axes prolongés des bâtonnels. Les axes prolongés 
s'entre-croisent au centre de courbure de la rétine (dans l'œil), puisque les 
bâtonnets sont ordonnés suivant les rayons de cette courbure; après leur 
entre-croisement, ils ont en dehors de l'œil, dans la place où se produit 
l'image subjective, une direction inverse à celle des bâtonnets eux-mêmes, 
les axes prolongés des bâtonnets do la région supérieure de la rétine cor- 
respondant à la partie inférieure de l'image subjective (phosphène), ceux de 
la région inférieure à la partie supérieure, etc. Cetle inversion se produit 
également quand, au lieu d'un corps solide (extrémité du doigt pour les 
phosphènes), c'est une image renversée formée sur le miroir chroroïdien 
(p. 558) qui fait vibrer, après réflexion, les bâtonnets dans la direction de leur 
axe. De cette façon, le renversement physique (optique), résultant de l'en- 
tre-croisement des rayons lumineux au point nodal, est composé et annulé. 
En un mot, l'image, renversée par les conditions optiqurs de l'œil, est 
redressée par le mécanisme physiologique des sensations reporlces a 
distance du point excité, comme sont reportées loin du point excité les 
sensations de fourmillement périphérique (V. p. 91, Excentricité des sen- 
salions) résultant de congestion médullaires : ou, mieux encore, comme les 
sensations des moignons des amputés sont rapportées à l'extrémité des 
doigts, » 
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la nécessité de limpression sur deux points similaires, identiques 
des deux rétines, n'est que le résullat de l'habitude, que rien sous 
ce rapport n'est pré#tabli et falalement lié à une disposition anato- 
mique, comme le voulait la théorie nativistique de J. Müller. Au 

jourd'hui, après les belles études de Helmholtz, la théorie empiris- 
tique doit remplacer la théorie nativistique. Ne nous suffit-il pas de 
faire des préparations sous le microscope composé, qui renverse les 
images, pour apprendre à diriger, sans réflexion, nos mouvements 
d'après une perception visuelle qui est l'inverse de celle à laquelle nous 
sommes habitués ? Les strabiques ne s'habiluent-ils point à fusionner 
les images fournies par des points non identiques des deux rélines, et 
celle habitude ne devient-elle pas assez grande pour que la diplopie 
ze manifeste lorsque, après opération et retour de l'œil à sa position 
normale, les images viennent se faire, cette fois, sur des points iden- 
tiques 1 ? 

Quant à la vue des reliefs, c'est une perception de l'esprit. Le stè- 
réoscope ne produit une illusion aussi complète que parce qu'il offre à 
Pesprit, tout résolu, le travail que celui-ci eût dû résoudre lui-même. 
En un mot, d'après la conclusion même de Helmholtz, dans la stéréos- 
copie, deux sensations, reconnaissables l’une de l’autre, arrivent simul- 
tanément à nolre conscience; leur fusion en une nolion unique de 
l'ohjet extérieur ne se fait pas par un mcanisme prcétabli de l'exci- 
tation de l'organe des sens, mais par un acte de conscience. 

Sur toutes les questions de ce genre, l'histoire des aveugles-nés 
qu'on vient d'opérer est décisive, Au moment où ils recouvrent la vue, 
ils éprouvent les mêmes impressions visuelles que nous: mais leurs 
centres des perceptions visuelles n'ont pas fait, dans leurs rapports 
avéc les autres centres, la même éducation que les nôtres : ce qui leur 
manque, c'est ce que nous avons acquis. Le plus souvent, au moment 
où, pour la première fois, ils voient le monde extérieur, ils croient que 
tous les objets qu'ils aperçoivent touchent leurs yeux ; ils ne savent ni 
situer, ni interpréter leurs impressions réliniennes ?, 


Annexes de l'œil, 

Les annexes de l'œil sont: les muscles destinés à mouvoir le 
le globe oculaire; et l'appareil lacrymal, qui protège la partie 
antérieure, la partie libre de ce globe. 

Muscles de l'œil, — Si l'on réfléchit au peu détendue de la 
partie vraiment sensible de la rétine, on concevra de quelle utilité 
sout les mouvements du globe oculaire. En effet, l'œil peut être 
considéré comme un tube assez étroit, que nous tournons dans tous 
les sens, pour faire parvenir dans sa partie profonde médiane 


1 V, E. Javal, art. DivLorte du Nouv. Dict. de méd. et de chirur. prat., 
u XI, p. 653. 

2 V, l'histoire bien connue de l'aveugle de Cheselden, fn I], Taine, de 
VIntelligence, t. 11, ch, in 
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l'image des objets extérieurs. Ces mouvements sout opérés par les 
muscles du globe oculaire. Ce sont d'abord les muscles droits, dont 
l'action est facile à comprendre; les uns sont élévateurs on abais- 
seurs (droit supérieur et inférieur); les autres abducteurs ou 
adducteurs (droit externe et droit interne); les droits internes sont 
surtout importants, car ils servent à faire converger les deux axes 
visuels vers un objet que l’on regarde avec les deux yeux. Par leurs 
combinaisons, ces muscles donnent lieu à tous les mouvements 
possibles. Cependant on trouve un second groupe de deux muscles 
destinés à opérer les mouvements de rotation du globe sur son 
axe antéro-postérieur. Ce sont les deux obliques. L'étude exacte 
des points d'insertion ou de réflexion de ces muscles (poulie du 
grand oblique) suffit pour moutrer qu'ils doivent tous deux diriger 
la pupille en dehors, et lui faire subir de plus un mouvement de 
rotation qui, pour l'œil droit, par exemple, sera dans le même sens 
que les aiguilles d'une montre sous l'influence du grand oblique, el 
en sens inverse sous l'influence du petit oblique. Ces mouvements 
de rotation paraissent destinés à contre-balancer ceux «le la tête ct 
à maintenir l'œil droit lorsque nous inelinons la tête d’un côté ou 
de l’autre. 

De plus, les muscles obliques se dirigent d'avant en arrière, puis- 
qu'ils vont s'insérer à l'hémisphère] postérieur du globe de l'œil; ils 
doivent donc tirer ce globe en avant, et si ce mouvement coïncide avec 
celui des muscles droits, qui tirent légérement le globe en arrière, et 
surtout avec celui du sphincter palpébral qui le comprime d'avant en 
arrière, il doit en résulter une sorle de compression du globe de l'œil, 
Celte compression est destinée à éviter les trop violentes congestions 
de l'œil, qui est alors serré comme une éponge que l'on exprime. Et 
en elfet, dans les efforts violents qui congestionnent la tête, on ferme 
instinctivement les yeux et on contracte avec force toutes les puissances 
musculaires qui y sont annexées; les enfants, qui crient parfois avec 
une telle violence que leur face en devient tonte turgide, ferment alors 
énergiquement les yeux et contractent sans doute en même temps les 


muscles obliques 1, 


1 V. à ce sujet une étude très originale de Darwin sur les motivemetits de 
Ja face, dans leurs rapports avec l'expression des émotions pénibles et tristes: 
« Quand les enfants crient fortement, l’action de crier modifie profondément 
la circulation, le sang se porte à la tête et principalement vers les yeux, 
d'où résulte une sensation désagréable: on doit à Ch. Bell l'observation que, 
dans ce cas, les muscles qui entourent les yeux se vontractent de manière à 
les protèger; cette action est devenue, par l'effet de la sélection naturelle 
et de l'hérédité, une habitude instinctive. Parvenu à un âge plus avance. 
l'homme cherche à réprimer en grande partie sa disposition à crier, parce 
qu’il a reconnu que les cris sont pénibles. il s'efforce aussi de réprimer ja 


contraction des muscles corrugateurs, mais il ne peut arriver à empêcher 


mm —À 


MUSCLES DE L’'ŒIL RE 


A l'étude des muscles de l'œil se rattache celle des muscles des 
paupières ; ces muscles sont au nombre de deux : le releveur de lu 
paupière supérieure et le sphincter palpébral ou orbiculaire. le 
releveur, qui double le droit supérieur du globe, paraît presque 
superilu, car ce dernier, en raison de ses connexions fibreuses avec 
la paupière supérieure, pourrait suffire pour la relever en même 
temps qu'il dirige la pupille en haut. Cepeudant ce r'eleveur est utile 
pour tenir l'ouverture palpébrale largement ouverte, et il nc se 
repose à l'état de veille que dans des instants très courts, et par 
saccades, au moment du clignement. Le sphincter palpebral est. 
comine tous les sphincters, formé de fibres en anse on en anneau, 
mais il présente de chaque côté, ct surtout en dedans, des adhé- 
rences osseuses, de vraies insertions, de telle sorte qu'en se contrac- 
tant il réduit l'ouverture palpébrale à une fente transversale et no: 
à un point; c'est que, de plus, les voiles palpébraux contiennent 
dans leur épaisseur de fortes couches de tissus fibreux résistants 
(dils curtilages tarses). Les fonctions de ee sphincter semblent 
supplémentaires de celles de l'orbiculaire de l'iris ; il se contracte 
comme ce dernier d'une manière réflexe, sous l'influence de sensa- 
tions rétinicnnes, par exemple, lorsque la lumière est trop vive: 
inais il se contracte aussi sous l'influence de réflexes dout le point 
de départ est sur la cornée. Aussi est-il difficile de tenir l'œil on- 
vert quand un corps étranger touche la surface antérieure de la 
cornée; les maladies de cette surface donnent souvent lion à «de 
véritables spasmes des paupières. 

Appareil lacrymal. — Cet appareil se compose : d'une lande 
sécrétant le liquide lacrymal ou larmes; des paupières, destinées à 
répandre ce fluide sur la surface antérieure du globe de l'œil; et 
enfin d'une série de canaux, qui pompent ce liquide ct le font passer 
dans les fosses nasales. 

La glande lacrymale, formce de lobules analogues à eeux des 
glandes salivaires, est‘placée à la partie supérieure de l'augle externe 
de l'œil; la pesanteur est donc suffisante pour conduire sur la partie 
externe du globe le produit de sécrétion, liquide limpide, incolore. 
alcalin, contenant un pou d'albumine et de sels, surtout du chlorure 
de sodium. De l'angle externe de l'œil, les larmes sont étalées jus- 
qu'à l'angle interne par les seuls mouvements de l’orbiculaire, qui. 


celle des muscles pyramidaux du nez, trés peu soumis à la volonté, que par 
la contraction des fibres internes du muscle frontal; c'est précisément la con- 
traction du centre de ce muscle qui relève les extrémités intérieures des 
sourcils et donne à la phystonnomie l'expression caractéristique de l. tris- 
tesse.» (Léon Dumont, Xrpression des sentiments d'après Darwin, in 
Revue des Cours scientifiques, mai 1873). 
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en produisant le clignement, les répand dans tout le sac conjonctival ; 
en cffet, toutes les surfaces que lubrifient les larmes sout recouvertes 
par une muqueuse, la conjonctice, qui, passant de la face posté- 
vieure des paupières sur la face antérieure du globe de l'œil (culs- 
de-sac conjonctivaux supérieur ct infériemr), tapisse la partie tout 
antérieure de la sclérotique, ct même la cornée, comme nous l'avons 
vu à propos de cetle membrane (épithélium antérieur). Ainsi le 
clignement des paupières assure la transparence de la cornée, car il 
y étale un liquide qui en prévient le dessèchement, tont en restant en 
couche assez mince ct assez égale pour ne pas troubler la vision. 
On peut donc dire que le clignement est à l'œil ce que la déyluti- 
tion est à l'oreille (V. p. 526), et les deux mouvements se produi- 
sent également d'une façon intermittente ct très fréquente. L'un des 
premiers effets de la paralysie des paupières est l'inflammation de 
la cornée, qui, par défaut de circulation ct d'étalement des larmes, 
se trouve soumise aux injures de l'air ct des poussières ambiantes. 

La sécrétion des larmes est continue ; clle est augmentée parfois 
par des causes morales, ou des réflexes dont le point de départ est 
le plus souvent sur la cornée, mais parfois aussi sur la muqueuse 
nasale ou sur la rétine. Si un coup étranger vient s'arrêter sur la 
cornée et l’irrite, ıl y a aussitôt une hypersécrétion de larmes qui 
viennent le dissoudre ou l'entrainer. Cette sécrétion se fait par un 
phénomène réflexe ideutique à celui qui préside à la sécrétion de la 
salive. Le nerf centrifuge de ce réflexe est le nerf lacrymal (de 
l'ophtalmique de Willis, première branche du trijumeau). En cifet, 
l'hypersécrétion lacrymale qui survient par action réflexe à la suite 
de l'excitation d’un grand nombre de nerfs crâniens (frontal, sous- 
orbitaire, nasal, lingual, glosso-pharvngien, pneumogastrique), 
cesse de se produire après la section du nerflacrymal. [excitation 
du grand sympathique, d'après Demtschenko, produit aussi une hy- 
persécrétion lacryinale, de même que nous avons vu qu'elle amene 
la production de la salive (V. p.290); mais dans ce cas, les larmes 
présentent des caractères particuliers, semblables à ceux de la salive 
dans les mêmes circonstances: elles sont troubles et épaisses, tandis 
que celles qui résultent de l'excitation du trijumeau sont limpides 
et transparentes ! (comparer avec ce qui a été dit p. 290), 

Les larmes s'évaporent en grande partie, mais il y en a toujours 
un excès qui reste, ct qui ne pouvant s'écouler normalement sur les 
joues par le bord libre des paupières, vu la présence sur ces bords 
de la sécrétion grasse des glandes de Meibomius (V. Glundes 


i Demischenko. Zur Innervation der Thranendrusr, (Pflugews Archit, 
für die gesammte Physiologie, Bonn, sept. 1872) 
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sébacées et leurs fonctions), s’'accumule dans l'angle interne de l'œil, 
au niveau de cette excavation que l'on nomme la lac lacrymal. De là 
les larmes pénètrent par les points lucrymaus (fig. 156), et suivent 
successivement les canaus lacryinaux, le sac lacrymal et le canal 
nasal, pour arriver jusque dans les fosses nasales, au niveau de la 
partie antérieure du méat inférieur, Pour se rendre compte de la 
marche du liquide lacrymal dans cette série de canaux, on a invoqué 


Fia. 156. — Appareil lacrymal*. 


bien des raisons qui n'ont pas loutes une égale valeur; on a parlé de 
capillarité, mais cotte force physique, capable de faire pénétrer un 
liquide dans un petit tube vide, devient une cause d'arrêt bien 
plutôt que de mouvement dès que ce tube est plein t. Il en est de 
même de l'assimilation des conduits lacrymaux avec un siphon. Il 
est évident, au contraire, que dans les mouvements d'inspiration, la 
raréfaction de l'air des fosses nasales produit une aspiration sur le 
canal et, par suite, sur toute la série des canaux et sacs qui le pré- 
vedent, et que cette légère aspiration suffit pour établir le cours des 


41 V. Foltz, Des votes larrymales (Journal de Physiologie de Brown-Sé- 
quard, t V. Paris, 1862]. 


* Appareil lacrymal vu par la surfare conjonctivale des paupières. Les glandes de 
Meïbomius sont vues courant vers la bord dos paupières; — 2, glanda lacrymnle; — «d, 
orifices de ses 7 ou 8 conduits excréteurs, dans l'angle externe du cul-de-sac conjonctival 
supérieur; à l'extrémité interne des bords des paupières, on voit les orifices des 
points lacrymaux {sur les tubercules lacrymaux) : — 0,9, muscle orbiculaire (portion, 
arbitaire), 
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larmes àl'état normal ; aussi, lorsque les larmes sont plus abondantes, 
faisons-nous pour faciliter leur passage de brusques inspirations, 
comme dans lesaglot. Les voies lacrymales sont garnies de valvules 
dont le nombre est variable, mais qui sont toutes disposées de ma- 
nière à ne permettre le cours des larmes que dans un seul sens, et 
à s'opposer à tout reflux. 

Non seulement c'est le passage de l'air dans les narines qui 
permet de comprendre la progression des larmes dans le conduit 
nasal, mais il semble, d'autre part, que les larmes servent à lubrificr 
los voies respiratoires, el à s'opposer à l'action desséchante du cou- 
rant d'air de la respiration: nous avons déjà vu que les fosses 
nasales sont un appareil destiné à échaufter et à rendre humide 
l'air inspiré; la présence des larmes, en humectant l'entrée des 
voies aériennes, contribue puissamment, par la vapeur: d'eau qu'elles 
cèdent à l'air inspiré, à en entretenir jusque dans les poumons 
l'humidité si favorable à l'échange des gaz (L. Bergeon). Les organes 
lacrymaux, dont le produit est toujours déversé dans les narines, 
se rencontrent même chez les ophidiens, quoique leur globe oculaire, 
vaché derrière le système tégumentaire, soit entièrement à l'abri 
de l'évaporation. Au contraire, les animaux qui respirent un air 
saturé d'humidité, comme les cétacés, sont les seuls dépourvus de 
glandes lacrvmales !. 


RÉSUMÉ. — Les différentes surfaces muqueuses ne nous donnent gue 
des sensations générales, c'est-à-dire vagues, douloureuses ou agréa- 
bles, mais nullement localisées. Les tissus musculaires, osseux, ten- 
dinenx, elc., ne sont que trés vaguement sensibles, et seulement sous 
l'influence de quelques formes spéciales d'irritation (le tiraillement. 
la torsion), mais ils deviennent très sensibles (sources de douleurs 
vives) lorsqu'ils sont atteints d'inflammation. II faut cependant noter le 
sens musculaire (sens de la contraction) comme une sensibilit spé- 
ciale di muscle. 


Sensations speciales: 


49 Tacr ou Toucuer. — Développé surtout letégument externe, mais 
spécialement à la pulpe des doigts, sur les lèvres et sur la langue, ce 
sans a pour organes : 1° les terminaisons nerveuses intra-épidermiques 
(poux les sensations de chaleur); 20 pour les impressions de contaci, 
les papilles dermiques nerveuses contenant les corpuscules tactiles de 
Meissner ; 3 les corpuscules de Pacini (placés sur les nerfs collatéraus 
des doigts) el destinés à donner les impressions de compression. 

La peau, par sa sensibilité, nous donne, en effet, des notions sp” 


1 V. A. Estor, Physiologie putholugigur® des fistules lacrymales,in Joura 
‘de l'Anat.et de la Physiol, de Ch, Robin, janvier 1866. 
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ciules de pression (toucher proprement dit: forme des corps), de 
pression, et de température. Le dos d:la main est plus apte à appré- 
cier les différences de température ; la paume de la main (pulpe des 
doigts) est plus apte à apprécier la forme des corps. L'habitude est 
pour beaucoup dans les notions de forme et de relief (expérience 
d'Aristote), 


2° Gusratiox. — Sens localisé à la surface de la langue : en distin- 
guant les sensations qui nous sont données par le tact lingual, par le 
goût et par l'odorat, on voit qu'il n'y a de véritablement sapides que 
les corps dits amers ou sucrés. Ces sensations, réellement gustatives. 
se Jocalisent dans les papilles linguales (surtout les papilles calici- 
formes) et ont pour agents nerveux le nerf lingual et le glosso- 
pharyngien (celui-ci surtout apte à percevoir les saveurs amères). La 
corde du tyinpan joue, dans la gustation, un rôle encore très discuté: 
probablement le lingual doit-il sa sensibilité gustative à cette corde du 
tympan, laquelle peut être considérée comme une sorte de filet erratique 
du glosso-pharvngien ; le glosso-pharyngien serait donc, dans ee cas, le 
seul véritable nerf de la sensibilité spéciale réveillée par les corps 
sapides. 


3° OLracTiox. — Siège à la partie supérienre des fosses nasales (nerf 
olfactif) ; les branches du trijumean, qui se distribuent à la muqueuse 
olfactive, lui donnent seulement la sensibilité générale (impression 
caustique de l’ammoniaque) et président à la nutrition de cette mu- 
queuse, Ces nerfs sont donc indispensables à l'intégrité de l’olfaction, 
mais n'y servent que d'une manière indirecte. 


4" Auprriox, ovir, Oreille externe. — Le pavillon de l'oreille sert à 
recueillir les ondes sonores, à les concentrer: son intégrité paraît né» 
cessaire pour une juste appréciation de la direction des sons. 

Oreille moyenne. — La membrane !du tympan, placée dans une 
position trés oblique au fond du conduit auditif, recueille les vibrations 
de l'air et les transmet, par la chaîne des osselets, à la fenêtre ovale. 
Sa convexité en dedans (sa tension) est variable et peut être modifiée 
(augmentée) par la contraction du muscle interne du marteau; il en 
résulte une sorte d'adaptation de la membrane selon l'amplitude ou 
la fréquence (hautenr du son) des vibrations à recevoir. Les cellules 
mastoïdiennes ont pour effet d'augmenter la capacité de la caisse et 
de rendre moins sensibles les changements de pression atmosphérique, 
La trompe d'Eustache, qui ne s'ouvre qu'à chaque mouvement de 
déglutition, établit la communication entre la caisse et l'air extérieur 
de façon à amener l'équilibre de tension de l'air extérieur avec celui 
de la cavité tÿmpanique. 

Oreille interne. —Le limaçon est l'organe essentiel de la perception 
musicale (par les fibres radiées de sa lame basilaire et les arcs de 
Corti), et les calculs établis entre le nombre des éléments de l'organe 
de Corti et l'échelle des sons musicaux confirment celte manière de 
voir. Les sacs vestibuluires jugent plus spécialement de l'intensité 
des sons, ou mieux des bruits. Peut-être les trois canaux semi-cireu- 


32. 
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laires sont-ils disposés pour donner la notion de la situation de la tête 
dans l’espace ; ils constitueraient alors un appareil sensitif spécial, dis- 
tinct de celui de l'audition, présidant aux impressions qui régissent 
l'équilibration du corps, et mériteraient le nom d'organe périphérique 
du sens de l'espace (le cervelet étant l'organe central). 


50 Vision. — Les milieux de l'œil forment un appareilde réfraction : 
mais, pour que cet appareil amène sur la rétine le sommet des cônes 
formés par les rayons partis des différents points d’un corps qui peut 
être situé à diverses distances, il faut une adaptation pour chacune 
de ces distances (expérience de Scheiner). Cette adaptation se produit 
essentiellement par nn changement de forme du cristallin, dont la 
face antérieure augmente de convexité quand on adapte l'œil pour 
la vision d'nn objet très rapproché (expériences des images de Pur- 
kinje). Ces modifications du cristallin sont produites par le muscle 
ciliaire qui forme la partie antérieure de la chosoëde, et peut agir 
sur la périphérie du cristallin par l'intermédiaire des procès ciliaires. 

Le pigment choroïidien sert, comme surface noire, soit à absorber 
des rayons irréguliérement réfracltés, soit, comme miroir, à réfléchir 
les rayons dans la rétine. 

Liris joue le rôle de diaphragme à ouverlure variable qui se dilate, 
sons l'influence du nerf grand sympathique, quand on regarde un 
objet éloigné ou peu éclairé, et se rétrécit sous l'influence du nerf 
moteur oculaire commun, dans les cas inverses (vive lumière, objet 
proche). 

La rétine est la menbrane sensible specialement à la lumière; 
elle n'a sa sensibilité spéciale que par les organes terminaux des fibres 
du nerf optique (cônes et bâtonnets); aussi la papille (entrée du nert 
et épanouissement) est-elle insensible À la lumière (punctum cæcum. 
expérience de Mariotte). La partie la plus sensible de la rétine est la 
tache jaune, placée exactement au pôle postérieur de l'œil, et remar- 
quable par sa richesse en cônes. L'impression lumineuse se fait uni- 
quement dans la couche des cônes, dont le segment interne parait 
seul sensible, le segment externe représentant un appareil destiné à 
eflectuer la transformation des vibralions lumineuses (études récentes 
sur le rouge ou pourpre rétinien). 

La persistance et l’érradiation nous rendent comple d'un grand 
nombre d'illusions optiques; il faut encore tenir compte de perceptions 
entoptiques (circulation de la rétine, leucocytes du corps vitré, etc.). 

La question de la vue droite avec les images renversées s'explique 
par l'étude des phosphènes et par le mécanisme physiologique des 
sensations reportées à distance du point excite (V. p. 502, en 
note). La vue des reliefs ne résulte pas d'un méranisme préélabli; 
c'est un acte de conscience. 

Le cours des larmes (sécrétion lacrymale), leur entrée dans le sac 
lacryÿmal et le canal nasal, a pour agent mécanique spécial l'inspira- 
tion, qui rarèfie l'air dans Jes fosses nasales. 
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EMBRYOLOGIE 


ORIGINE ET DÉVELOPPEMENT DE L'APPAREIL GÉNITO-URIN AIRE 


Il est impossible d'étudier les diverses parties de l'appareil génito- 
urinaire et de se rendre comple des homologies entre les organes 
mâles et femelles sans examiner à fond les origines embryonnaires 
de cet appareil;c'est pourquoi nous ferons dès maintenant ici l’histoire 
complète du développement du corps de Wolff, lequel commence par 
le canal de Wolff, et donne ensuite naissance, avec le canal de Müller 
(future trompe utérine), à toutes les parties internes sexuelles et 
urinaires. 

Pour se rendre compte de l'origine du canal de Wolff, il faut 
examiner des coupes d'embryon de poulet à l'époque où le feuillet moyen 
vient de se diviser en deux lames : l'une fibro-cutanée, l'autre fibro- 
intestinale. La figure 157 (A) nous représente une coupe de ce genre 
sur un embryon de poulet environ à la quarante-huitième heure de l'in- 
cubation. La couche e e représente le feuillet externe du blastoderme 
(feuillet corné, épiblaste, ectoderme), qui par une involution partien- 
lière a formé le tube médullaire (M); la couche : à représente le feuillet 
interne (feuillet glandulaire, intestinal, hypoblaste, entoderme), constitué 
par une simple rangée de cellules. Tout le resle de la figure (157, A) 
représente des parties formées par le feuillet moyen (mésoblaste, mé- 
soderme) : 19 Sur les parties latérales, ce feuillet 7% est divisé en deux 
couches dont l'une est accolée au feuillet externe (e c), c'est ta lame 
fibro-cutanée ou musculo-cutanée (sonato-pleure, V. fig, C, en sx), 
dont l'autre est accolée au feuillet interne, c'est la lame fibro-intes!i- 
nale (splanchno-pleure, en a, fig. O). Entre la somato-pleure et la 
splanchno-pleure se trouve l'espace (P) qui deviendra plus tard la cavité 
péritonéale et la cavité pleurale (fente pleuro-péritonéale, cælome ou 
cavité innominée, en I”). 20 La partie centrale du feuillet moyen est 
restée indivise, en ce sens que la fente pleuro-péritonéale ne pénètre 
pas jusqu’à l'axe du corps de l’embryon; mais celte partie centrale 
s’est cependant partagée en diverses formations, qui sont : d'abord la 
corde dorsale (C), puis les masses vertébraleg (protovertèbre, ou mieux 
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prévertèbre, en 1, fiz. A, B,C) et enfin, en dehors de la prévertébre, 
une masse particulière, qui confine en dehors à l'ex trémité interne de 
la cavité pleuro-péritonéale, masse à laquelle Waldeyer donne le nom 
de germe wro-génital (en 2, fig. A, B, C). Ce nom de germe uro- 
génital est justifié par ce fait que cette portion du feuillet moyen va 
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germe uru-génital, par une invagination de sa partie la plus voisine 
du feuillet externe, comme le montre la figure 157 (ñg. A et B, 
en W): mais à peine apparu, ce canal se déplace successivement en 
bas et en avant. On constate bientôt qu'il est situé, chez le poulet, à la 


Pic. 157. — Coupes de l'embryon de poulet, montrant la formation du canal 
de Volf. (Ces coupes sont faites perpendirulairement à l'axe du corps.)* 


donner naissance à toutes les parties essentielles des glandes urinaires 
et des glaudes génitales aussi bien mâles que femelles, 
C'est tout d'abord le canal de Wolff qui se développe aux dépens du 


* Fia. A {embryon au deuxième juur), — W’. dépression produite dans le germe ura 
génital, et qui, par ron occlusion, va former le canat de Wollr, 

Fra. B (embryon au troinièmo jonr). — W, canal do Wolff, constitué ot isolé, 

Tia. C (embryon à la fin du troisième jour). — W, sanal de Wolff. — V, veine carci- 
nale. — m a, replis nmnictiques, — P7, le cœlome dang ces replis. 

Dans ces troia figures : — e, #, feuillet interne. — (m, son fouillet fbro-entané on somalo- 
pleure: m’, fon feuillet intestinal ou aplanchno-pleura: fig C). — P, cavité pleuro-périlo. 
néale. — 2, garme uro-génital de Waldeyer. — 4, masse prévertébrale, — M, moelle épi= 
nièra. — C, corde dorsala. — A, aorta, — V, veine. 


Fic. 158. -— Coupes (perpendiculaires à l'axe du corps) sur des embryons de 
de ponlet au quatrième (A) et au commencement du cinquième jour (B) de 
l'ineubation*. 


cinquantiéme et soixantième heure de l'incubation, dans la partie centrale 
du germe uro-génital, tout contre la limite interne de la fente pleuro- 
péritonéale (fig. C). A ce moment le germe uro-génital présente un 
bord externe légèrement bombé et faisant saillie dans la fente pleuro- 
péritonéale. 


* Fio. A. — e, e, feuillet externe du blastoderme, — i, à, feuillet interne. — m, feuillet 
flbro-cutané, — sn, feuillet fbro-intestinal. — I, P, cavilé péritonéale. — M, moelle épi- 
nière. — A, aorte. — Ve, veines, — C. corde dorsale, — 2, éminence pénitale (corps de 
Wolf. — W, canal de Wolff avec un diverticulum en voie de développement, 

Fio. B. — Mêmes lettres : de plus: — I, tube intestinal formé. — O et T, épaississe- 
CAT V'epithélium germinatif destinés à former l'ovaire (en 0O) et le tub» de Müller 
{an T). 
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Mais bientôt le canal de Wolff donne naissance à une série de bour 
geons creux qui se dirigent dedans (fig. 158) et forment les canaux du 
corps de Wolff, Dés lors, le corps de Wolff se présente, sur les coupes 
perpendiculaires à l'axe de l'embryon, comme une masse nettement 
circonscrite, faisant fortement saillie dans la cavité péritonéale de 
chaque côté du mésentére (fig, 158 B). Cetle masse est tapissée, à sa 
surface libre, par un épithélium différent de celui qu'on rencontre sur 
les autres surfaces limites du cœlome. Tandis que sur la surface interne 
des parois abdominales, sur le mésentére, sur la surface externe de 
l'intestin, etc., l'épithélium est mince et plat, revêtant déjà les caractéres 
de l'endothélium des séreuses, l'épithélium qui tapisse la surface du 
corps de Wolff est formé de cellules longues et cylindriques (tig. 158, B). 
Cette couche plus ou moins épaisse de cellules cylindriques a reeu de 
Waldeyer le non d'épithélinm germinatif (Keimepithel), parce que 
c’est elle qui, par deux processus en apparence très différents, mais 
qui sont au fond de même nature, donnera lieu à la formation de la 
trompe (canal de Müller), d'une part, et à celle des ovair:s avec les 
ovules, d'autre part i, 

C'est sur la face externe du corps de Wolff que se forme le canal de 
Muller. Il a pour origine, d'aprés Waldever, un pli longitudinal de 
l'épithélium germinatif qui s'enfonce dans le tissu connectif de la partie 
latéral externe du corps de Wolff (en M. fig. 159). Ce pli, en s'isolant 
bientôt de la couche épithéliale superficielle, se ferme et constitue un 
lube; mais en haut, c'est-à-dire à son extrémité antérieure, ce pli ne se 
ferme pas, et le tube reste largement ouvert en ce point, Ainsi se 
trouvent constitués la trompe et son pavillon. 

Sur la surface interne de le saillie du corps de Wolff apparaît le 
premier rudiment de la glande génitale, sous {orme d'une petite proémi- 
nence que revêt une couche trés épaissie d'épithélium germinatif (en O. 
fig. 158, B; et en O, fig. 159). Cet épaississement épithélial est tout à 
fait caractéristique et se rencontre aussi bien chez l'emhrvon qui évo- 
luera dans la direction du sexe femelle que chez celui qui deviendra un 
mâle. A ce moment,on apercoil, au milieu des cellules de l'épilhélium 
germinatif, des formes particuliéres, remarquables par leur contour 
sphérique, leur noyau très développé, leur nucléole facilement visible: 
ces cellules sphériques ne sont autre chose que les premiers ovules 
formés (ovules primordiaux), eton les rencontre, chose remarquable. 
aussi bien dans l'épaississement épithélial de la future glande måle 
que dans celui de la future glande femelle, Enfin, à la partie profonde 
de la saillie génitale, et en contact intime avec elle, on aperçoit, sur 
les coupes, les tubes de la portion supérieure du corps de Wolff (10, 20, 
fig. 159), tubes qui se distinguent de ceux de la portion inférieure par 
leur calibre plus étroit, et par leur épithélium plus clair. On donne à 
cette région supérieure du corps de Wolff le nom de partie génitale 
ou sexuelle, la région inférieure étant plus spécialement considérée 
comme partie urinaire (embryonnaire), Voyons comment celte pre- 


1 Waldeyer, Æierstock und Hi, Leipzig, 1870, 
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miére forme de glande sexuelle indifférente se transforme en testicule 
ou en ovaire. 

Si la glande sexuelle doit évoluer selon le type teslicule, on observe 
tout d'abord une rapide atrophie de l'épithélium germinalif correspon- 
dant, et la disparition des ovules primordiaux qu'il contenait. Quand 
l'épithélium werminatil est en pleine voie d'atrophie, on observe, dins 


| 
Il 


EVERNORCKEN $C 


Fia. 159, — Corps de Volf d'un embryon de poulet au cinquième jour, 
de l'ineubation*, 


l'épaississement sous-jacent de tissu conjonctif embryonnaire, la for- 
mation de tubes sur l'origine desquels on n'est pas encore parfaitement 
fixé, inais que tous les auteurs s'accordent à considérer comme les 
fulurs tubes séminiféres du testicule. Ces tubes se mettent, en effet, en 
connexion avec les canaux de la parlie sexuelle du corps de Wolf, 
partie qui représente dés lors l'épididyme (V. ci-après, p. 616, la fig. 173, 


“A, norte, — sn s, $, m, mésentère (l'intestin n’est pas compris dans ja figure). — p a, 
Jarci ahdominale latérale. — G, ramification vasculaire venue de l'aorte et allant former 
un glomérule du corpsde Woilf (ou rein primilif}, — W, coupe du canal de Wolff, — 
10, w, 20, coupes diverses des ramifications (canaux secondaire du corps de Wolf. — G, W, 
un de cescanaux en rapport avee un glomérule. — 4, stroma de la glande génitale. — , 
épithélium de ln glande génitale (épithélium germinatif très épaissi ct montrant déjà des 
ovules primordiaux}).: — M, involution de l'épithélium germinatif donnant naissance au 


canal de Müller, 
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coté A, en 1): la partie urinaire du corps de Wolff s'atrophie, et ne 
laisse comme trace que le corps innominé de Giraldès, puradidyme 
de Waldeyer (fig. 173, côté À, en 2 et en x). Pour Lauth, Follin £ 
et Robin ?, le vas aberrans de Haller (x, lig. 173) n'est, lui aussi, 
autre chose qu'un débris du corps de Wolff; le canal de Wolf 
devient canal déférent; quant au canal de Müller, il s'atrophie, et ses 
deux extrémités seules subsistent, sous forme d'organes rudimentaires, 
incompréhensibles sans le secours des données embryologiques; son 
extrémité supérieure forme l’hydatide de Morgagni (L, fig. 173, p. 610), 
petite vésicule kystique placée au-dessus de la tête de l’épididyme; son 
extrémilé inférieure forme, en se réunissant à celle du côté opposé, 
l'utricule prostatique qui souvre au sommet dn verumontanum 
dig. 169, p. 594). 

Si, au contraire, la glande sexuelle primitive doit évoluer selon Le 
type femelle, l'épithélinm gernunatif qui la recouvre prend un déve- 
loppement de plus en plus considérable, et les ovules primordiaux s'y 
montrent plus abondants. Cette hypertrophie de l'épithéliun germinatit 
se traduit notamment par la production de poussées épithéliales qui se 
font dans la profondeur et pénélrent dans le tissu embryonnaire sous. 
jacent (fig. 172). 

Ces poussées ou bourgeons pleins se composent de masses épithéliales 
plasou moins volumineuses, au milieu desquelles on aperçoit desovules : 
nous reviendrons plus loin sur leur description (V. Ovaire, ci-après, 
p. 615), ainsi que sur les restes du corps de Wolff chez la femme, 

Nous avons parlé du canal de Wolff et du canal de Müller; pour en 
compléter l'élude, il nous suflira d'ajouter que ces canaux viennent 
s'ouvrir dans la partie postérieure du tube digestif, au niveau dn point 
où ce tube donne naissance À un bourgeon creux destiné à former la 
vésicule allantoïde (lig. 160, Len B, et 2 en S-U. sinus uro-génital,) 
En même temps, la partie lout inferieure du canal de Wolff donne 
naissance à un bourgeon creux qui se développe en moulaut derrière 
lni et va former la glande rénale (lig. 160, 2 en 3.) 

Si donc on considère surtout les connexions de ces différentes parties 
avec le tube inteslinal, on peut décrire de la maniere suivante les dispo- 
sitions de ce tube à cetle époque. Il présente à son extrémité inférieure 
(fig. 100) un bourgeon (B); et l'éperon 1%, qui sépare le tube primitif 
du bourgeon récent, S'accentuant de plus en plus, on trouve bientôt à 
ce niveau deux cavités: 10 l’ancienne cavité du tube digestif, qui for- 
mera le rectum, 2 en avant, une cavité wro-yenitule ou sinus uro- 
génital, qui est en connexion avec les tubes sus-indiqués de l'appareil 
énito-urinaire, 

lo Le premier de ces iubes (fig. 160, 2 en 1) présente lui:mêmedes végi- 


1. Follin, Mecherches sur les corps ile Volf; thèse de doctorat, Paris 
1550, 

2 C. Robin, Mémoire sur les modificutions de la muqueuse ulérine pen- 
dant et après la grossesse (Memoires de l'Académie de med., 1861). A la fin 
de ce travail se trouve une importante étude sur le lissu de l'ovaire. 


r 


ORIGINE DES GLANDES GENITALES 577 


tations latérales qui en font un organe penniforime. C’est le corps de 
Wolff, qui paraît jouer un ròle important dans la vie fwtale, car il se 
développe beaucoup et occupe la plus grande partie de la cavité abdo- 
minale. À cette époque, il renferme des éléments analogues anx glomé: 
rules de Malpighi du rein, et il parait remplir les fonctions que rem- 
plira plus tard cet organe ; aussi lui a-t-on donné le nom de rein pri- 
mordial (Jacobson, Rathke). Mais 
vers la fin de la premiére moitié de 
la vie fœtale, ces organes s'atro- 
phient et disparaissent presque tola- 
lement chez le fœtus femelle, tandis 
qu'ils contribuent à former, nous l'a- 
vons dit ci-dessus (p. 576), uue partie 
des organes génitaux müles. 

20 Le second tube ne présente pas 
de végétations secondaires, C'est le 
simple tube connu sous le nom d'os- 
gane de Müller (fig. 160-2,en 2). Cel 
organe est essentiellement appelé à 
constituer les parties les plus impor- 
lantes des organes génitaux de la 
femme: les trompes et l'utérus; chez 


[ 


E 


i 1 


l'homme, il ne forme que des organes Wig, 460. — Schéma dela for- 
relativement inutiles, vestiges de l'état mation des organes génito- 
embryonnaire, comme l'utricule urinaires”. 


prostatique et un petit appendice 
de l'épididyme (l’Lydatide pédiculée de Morgagny). 

30 Le troisième tube ou cecum (fig. 160-3) présente un grand 
nombre de végétations secondaires, mais qui se font à l'extrémite du 
canal, et en irradiant, Ces bourgeons secondaires prennent eux-mêmes 
la forme caualiculée, se juxtaposeut, s'entremélent et vont finalement 
aboutir à un petit peloton vasculaire contre lequel vient pour ainsi 
dire buter leur extrémité en cæecum; dès lors ils ne se développent 
plus. Ils embrassent, chacun par son extrémité cæcale, un peloton 


„vasculaire, qui refoule le cul-de-sac dans l'intérieur du tube de façon à 


se loger dans une capsule terminale (V. tig. 162, p. 580). Telle est la 
formation des tubes nrinifères et des glomeérules de Malpighi, du 
rein, en un mot. 

Enfin, outre ces trois tubes de chaque côté, le sinus uro-génitul se 
développe par sou extrémité antérieure i et va constituer le canal allan- 


1. V. Mathias Duval, Recherches sur l'origine de l'allantoide. l'aris, 1877 


* 4) I, I tube intestinal avec le hourgeon B, qui commence à s'isoler par l'éperon E. 

2) L'éperon s'est très accentué ; le bourgeon H, s'est tres développé et a donné au loin 
j'allantoïde A (dont on ne voit que le commenrsment, le pédicula), et successivement, an 
allant de l'atlantotde vers le tube intestinal, l'ouraque O, la vessie V, le sinus uro-génilul 
SU, qui lui-mème est en connexlon avec trois bourgeons: 1, pourles corps de Wolf, 2, pour 
l'organe de Müller, 3, pour terein. 


Küss et Duvaz, Physiol. 33 
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toidien (ouraque) et la vésicule allantoïdienne (fig. 160, O, A), dont 
uous étudierons plus tarl les fonciions à propos du placenta ; conten- 
lons-nous d'indiquer pour le momeut que l'allantoïde et son canal, 
l'ouraque, disparaissent chez l'adulte, et qu il ne reste plus que la partie 
tout inférieure du canal, laquelle se développe énormément sors li 
lorme (le réservoir et constitue la vessie. 

Ce rapide coup d'œil sur l'origine des appaerils génilaux et uri- 
naires nous fait voir entre eux une grande parenté, et par consèqueul 
nous devons nous altendre à de grandes analogies entre leurs epi- 


théliums. 

Nous allons étudier successivement l'appareil urinaire, l'appareil 
génital de l'homme, l'appareil génital de la femme. Pour ces deux 
derniers nous aurons à revenir sur les conditions embryologiques, 
rapidement esquissées déjà, et qui seule: uous perme:tront d'établir 
l'homologie des organes des deux sexes. 


1. — Appareil urinaire 


A. Sécretion de l'urine, 

Les canaus ou tubes qui composent le parenchyme rénal rap- 
pellent, par leur aspect, les glandes sudoripares. Ce sont des tubes 
a direction rectiligne dans la partie médullaire du rein (tubes de 
Bellini, fig. 161), puis repliés et coutournés sur eux-mêmes (lubes 
de Ferrein), dans la substance corticale!. Là chacun d'eux se 
termine par une dilatation ampullaire dans laquelle fait hernie un 


1 Les connexions des tubes droits, des tubes contournés ct des glomérules 
du rein, démontrées surtout par Schumlansky, Bowman et Isaacs, rencon- 
trèrent des adversaires en Müller et Henle. Ce dernier surtout s'attacha à 
décrire des anses dans les tubes urinifères, qu'il considéra comme se termi- 
nent par des culs-de-sac ou des réseaux. Il y a, en effet, dans le rein des 
tubes en anse fort remarquables, mais l'étude de ces tubes, dits lubes de 
Henie, reprise par Kôülliker, Zawarickin et surtout Schweigger-Seidel, a 
démontré qu'ils ne formaient pas un système à part, comme le croyait primi- 
tivement lenle, Par la dissociation du rein dans les acides, Schweigger- 
Seidel a le premier démontré que les tubes de Henlo ont les connexions les 
plus intimes avec les tubes classiques droits et contournés du rein, et que 
ce ne sont nullement des vaisseaux sanguins, comme ont essayé de le démon- 
trer Chrzonozwky et Sucquet. Les canaux à anse de IHenle (en allant du 
glomérule vers la substance médullaire du rein, en suivant en un mot le 
trajet même de l'urine) sont la suite des tubes de l'errein, qui, à un moment 
donné, s'amincissent considérablement, deviennent rectiligues et descendent 
dans la substance médullaire des pyramides (à côté des tubes de Bellini), 
puis se recourbent en se dilatant de nouveau pour remonter dans la sub- 
stance corticale; là ces canaux s'infléchissent de nouveau, puis se conti- 
nuent finalement avec le commencement du vrai tube de Bellini, In un mot, 
les tubes de Henle forment des anses, en forme de siphons renversés, entre 
le tube de Ferrein et le tube de Bellini. On n’a, au point de vue physiolo- 


APPAREIL URINAIRE 579 


peloton sanguin (glomérule de Malpighi), formé par la capillari- 
sation d'une artériole (vaisseau afférent) (fig. 162, a). Ces capil- 
laires pelotonnés se 
réunissent en un petit À 
tronc efferent qui 
sort du glomérule par 

le même point ou par 
un point voisin de ce- 
lui par où est entré 
l'afférent (fig. 162. 
pV). Mais ce qu'il 

y a de remarquable. 
c'est que le vaisseau 
cflérent ne va pas de 
suite se réunir à ses 
congénères pour con- 
stituer la veine 16- 
nale. Presque imme- 
diatement après sa 
sortie du glomérule. 

il se divise de nou- 
veau, se capillarise 
et forme dans le pa- 
renchyme renal un 
réseau capillaire (RC, 
fig. 162) dont les 
mailles s'entrelacent 
avec les canaux uri- 
nitères. Ce tronc cilé- 
rent (pV) ne mérite 
done pas le nom de 
veine; c’est un sys- 
tème à part qu'on Vig. 461 — Tubes droits du rein*. 

peut à la rigueur 

considérer comme une ceine porte rénale, puisqu'il est inter- 


gique, aucune notion sur le rôle de ces anses, non plus qe sur Ja signiti- 
cation de leur rétrécissement dans leur Lranche descendante et de leur 
dilatation dans leur branche ascendante. Signalons enfin un dernier détail, à 
signification tout aussi problématique, c'est que leur épithélium est clair et 
transparent dans la branche étroite et descendante, foncé, trouble et gra- 
nuleux dans la partie large el ascendante, (V. Ch.-Mr. Gross, Essai sur la 
structure inicrocospique du rein. Thèse de Strasbourg, 1868, n° 95), 


* Origine et dichotomié des canalicules urinifères de la substance médullaire du reln 
humain {tubes de Bellini). — (D'après Schbumiansky.) 
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médiaire entre deux systèmes capillaires, celui des glomerules et 
celui du parenchyme renal; c'est à ces derniers capillaires que 
succèdent les vraies origines de la veine rénale (fig. 162, V). 
Cette disposition du système vasculaire dans le rein forme la basc 
de toutes les théories modernes sur la sécrétion urinaire. 
Si, en cflet, nous nous rappelons que les différences de pression 
existant dans les diverses parties du système circulatoire tiennent 


118.162. — Sciéma du rein et Iia, 163, — Schéma de deux systèmes de ca- 
de sa circulation”, pillaires du rein (veine porte rénale)**, 


non à la forme de ces parties (troues, petits vaisseaux, ou capil- 
laires), mais à leur distance des deux points extrêmes (ventricule 
gauche et oreillette droite) d'origine ct de terminaison de l'appa- 
reil vasculaire, il nous sera facile de voir que, dans les deux sys- 
tèmes de capillaires rénaux, les pressions ne seront nullement ce 


* To, tube droit ou dé Bollini; — T, tube contourné ou de Ferrein; — G, Glumérule 
avec son peloton vasculaire; — «a, artériole afférente aux capillaires du glomérule : — 
pN, vaisseau efférent qui se cnpillarise de nouvenu au milieu des tubes rénaux (en RC) 
avant d'abuulir dans le véritable vaisseau veineux (V). 

** La superposition des figures montre quo les pressions ne sont pas les mêmes dans 
los capillaires de la circulation générale, et dans chacun des systèmes capillaires du rein 
{au niveau du glomérule et dans lea interstices des tubes). 


4) Circulation générale += V, ventricule ; — O, oreillette ; — u, artere; — V, veines ; — 
C, Capillaires (pression = 19). 
2). circulation rénale; — V, ventricule; — O, orcillelte ; — u, artère rénale et vuis- 


seaux afférents du glomérule ; — c’, c’, enpillaires du glamérule {pression = 18) ; — SP, 
vaisseuux efférents du glomérule {représentant le tronc d'une veine porte, le vaisseau 
PY; de la figure 462; —c, c, capillaires résultant de la dichotomie de ce tronc efférent au 
mileu de tubes rénaux {pression : 6); — x, veine rénale proprement dito, succédant 
à co second système de capillaires. 
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qu'est la pression normale dans les capillaires ordinaires (des mem- 
bres, par exemple). En effet (fig. 163), tandis que dans ces derniers, 
par suite de leur position moyenne (V. Circulation, p. 217) entre 
l'origine du cône artériel et la terminaison du cône veineux, la 
pression est elle-même moyenne entre les deux pressions extrêmes 
correspondantes, c'est-à-dire est représentée par 12/100 (celle de 
l'origine de l'aorte — 325/100, ct celle de la terminaison de la veine 
cave — 0 ou 1/400); dans le système rénal, au contraire, ce nombre 
12100 représente non la pression de l’un ou de l'autre des deux 
ordres de capillaires, mais bien la pression du tronc efférent glomé- 
rulaire (du vaisseau pV de la fig. 162), puisque, comme le montre 
le schéma (fig. 163), c'est précisément ce trone efférent (SP) qui 
est placé au milieu de la distance entre le ventricule gauche (Y) 
et l'oreillette droite (0). : 

Quant à la pression dans les capillaires rénaux, un calcul sem- 
blable nous montre que dans ceux du glomérule, c'est-à-dire dans 
ceux qui sont placés entre le système artériel proprement dit el 
ctle vaisseau cfférent (SP, fig. 163), la pression doit être moyenne 
entre 25/100 et 12/100, c'est-à-dire de 18/100 (eu CC, fig. 163). 
Dans ceux quisuccèdent au vaisseau cfférent, serpentent au milieu 
des tubes urinifères pour donner naissance à la veine proprement 
dite (fig. 162, RC, et fig. 163, CC), la pression doit être moyenne 
entre 12/100 et 1/100, c’est-à-dire égale à 6/400. (V. Circulation, 
p- 217). 

D'une manière plus générale, on peut donc dire que le sang des 
capillaires du gloméruleest soumis à une pression plus consi- 
dérable, celui des capillaires interstitiels ou parenchymateur 
å une pression moins considérable que le sang des capillaires 
ordinaires. 

L'intensité de la pression dans le premier système a attiré lat- 
tention de tous les physiologistes et tous admettent qu’à ce niveau 
doit se produire une filtration toute mécanique, qui sera la source 
de la première phase de la sécrétion urinaire; mais on mest pas 
d'accord sur la nature du liquide filtré. Pour les uns (Bowman), 
cen'est que de l’eau; pour les autres (Ludwig), c'est de l'urine 
complète, mais trop diluée, et n'ayant qu'à perdre une partie de 
son cau pour devenir l'urine telle qu’elle est versée dansla vessie t. 

Si nous appliquons ici les connaissances que nous fournit la phy- 
siologie des capillaires des autres parties du corps, en nous rappe- 
lant que les capillaires du glomérule présentent la même struc- 
ture que ceux de toute autre région, nous devons conclure qu'ici 


4 V. CI. Bernard, Leçons sur les liquides de d'organisme, t. I, leçon vi. 
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doit se produire normalement, vu l’excès normal et permanent de 
pression, ce qui se produit anormalement dans toute autre région, 
lorsque la pression sanguine est exagérée. Or, lorsqu'une ligature 
comprime les veines du bras, lorsqu'une cause pathologique quel- 
conque arrête la circulation veineuse abdominale, en un mot toutes 
les fois que la pression augmente dans des capillaires, ceux-ci 
laissent filtrer à travers leurs parois la partie liquide du sang, le 
sérum avec tous ses principes constitutifs, eau, albumine, etc. Nous 
sommes donc autorisés à penser qu'il en est de même normalement 
au niveau du glomérule, et que celui-ci laisse passer dans le tube 
urinifére, non de l'eau pure, mais le sérum du sang saus distinc- 
tion de ses éléments. 

Cette manière de voir est pleinement confirmée par une expé- 
rience toute faite que nous présente la pathologie. Lorsqu'un tube 
urinifère se trouve oblitéré sur un point de son trajet, sa partie 
initiale continue à recevoir le produit de la filtration glomérulaire 
qui s'aceumule dans cette portion oblitérée, la dilate et finit par 
former un kyste plus ou moins volumineux. Or, en aualysant le 
contenu de kystes semblables, on trouve un liquide identique au 
sérum sanguin. Enfin des expériences récentes de Pesner et 
Ribbert parlent dans le mème sens : après l'injection d'albumine 
dans le sang chez le lapin, l'albumine n'est éliminée que par les 
glomérules, et on la retrouve dans les corpuscules de Malpighi 
sur les reins durcis par l'alcool : c'est done bien du sérum qui 
filtre au niveau du glomérule. 

Tel est le premier phénomène de la sécrétion de l'urine : filtra 
tion du sérum sanguin, 

Voyons maintenant comment le produit de la filtration glomc- 
rulaire se transforme en urine; il est évident que cette transforma- 
tion va se faire dans le trajet sinueux des tubes urinifères que par- 
court le liquide filtré pour se rendre de son point d'origine vers le 
bassinet, 

Les anteurs qui ue voient dans le point filtré que de l'eau pure ne 
peuvent concevoir l'achèvement de l'urine que par une sécrétion 
des parois des canalicules urinifères, sécrétion qui vient ajouter à 
l'eau les matières que l'urine doit contenir. Ceux qui, comme 
Ludwie et V. Wittichi, voient, dans le produit filtré, de l'urine 
trop diluée, conçoivent, au contraire, l'achèvement de celle-ci par 
une simple résorption aqueuse effectuée par les parois des tubes 
urinifères, et amenant l'urine au degré de concentration voulu. 


4 V, Wittich, Virchow's Arehiv für pathologische Anatomie, Band X. — 
Donders, Physiologie des Menschen, Leipzig, 1859, Band I. 
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Comme nous croyens avoir démontré que le produit de la tiltra- 
tion glomérulaire est du sérum sanguin, comme, d'autre part, l'étude 
comparée de la composition du sérum et de l'urine montre que d'une 
manière générale le premier liquide ne diffère du second que par 
de l'albumine en plus, nous sommes amenés à concevoir l'achève- 
ment de l'urine par la résorption de cette albumine, résorption 
qui se fera nécessairement dans le long circuit des tube urinifer es. 


Cette maniére de concevoir la seconde phase du travail réal ré 
sulte nécessairement de l'idée que nous nous sommes faiie de la pre- 
mière parlie de ce travail; nous n'avons pas de moyen de vérificalion 
directe; mais nous pouvons examiner si ce que nous connaissons de 
la structure du rein est favorable à cette manière de voir. 

D'abord la longueur, la forme si diversement contournée des tubes 
uriniferes, forne qui rappelle si bien les circonvolutions intestinales, 
porte naturellement à y voir un appareil de résorption, où le vours 
du liquide est ralenti pour que l'absorption soit favorisée par un con- 
tact prolongé avec les parois. D'autre part, l'épithélinm qui tapisse 
ces tubes est, dans la plus grande partie de leur trajet, clair et trans- 
parent, et non granuleux comme les épithéliums des culs-de-sac sė- 
créteurs de glandes t, Tandis que ces derniers révèlent leur fonction- 
nement par de nombreux débris cellulaires que l'on trouve dans le 
liquide sécrété (puisque, d'une façon générale, toute sécrétion de ce 
geure est le résultat d'une fonte épithéliale desquamalive), au contraire 
l'épithélium des tubes urinifères ne montre que peu ou pas de ces 
débris, el l'urine est un des liquides les plus pauvres en formes ou 
éléments globulaires. Cet épithélium paraît done plutôt destiné à pre- 
sider à une absorption, et sans doute y préxside-t-il d'une maniére 
active en enlevant au sérum précisément le principe si nécessaire à 
l'organisme, et dont le sang ne peut êlre privé sans danger, l'albumine. 
Que cet épithélium soit malade, il ne fonctionnera plus, et alors l'al 
bumine ne sera plus résorbée, elle paraîtra dans les urines : c'est ce 
qui arrive dans la maladie de Bright, qui porte précisément sur l'épi- 
thélium rénal. Les auteurs qui font jouer à cet épithélium un rôle de 
sécrétion, par lequel la paroi du tube ajoulerait à l'eau filtrée les prin- 
cipes constituants de l'urine, se voient en face d'une singuliere contra- 
diction, quand ils veulent expliquer la pathogénie de l'albuminurie, 
car il résulterait de leur manière de voir que quand cet épithélinm est 
malade, il sécréterait non seulement les matériaux solides qui d'ordi- 
naire entrent dans la constitution de Purine, mais encore un nouvel 
élément, l'albumine. Ainsi, exemple unique dans l'économie, cet épi- 
thélium, à l'état pathologique, fonctionnerait plus activement qu'à l'état 
normal, tout en livrant tous les éléments qu'il livre à l'état normal ? 


i V, la remarque de la page 578, 

2 Les considérations de Pathologie qui se rattachent à la théorie de Ja 
sécrétion urinaire telle que nous venons de l'exposer, ont été développées, 
surtout au point de vue de Falhuminerie, dans la thèse de G. Fayet, Essar 
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Nous savons qu'en général l'absorption est favorisée par une faible 
pression dans les vaisseaux sanguins qui (doivent recevoir le produit de 
cette absorption (V. p. 324), Or, nous avons vu que dans les capillaires 
voisins des tubes urinifères la pression est moindre que dans les capil- 
laires ordinaires. Le réseau sanguin interstitiel est donc adnirablement 
disposé pour recevoir l'alhumine résorbée par l’épithélium, de même que 
les capillaires glomérulaires le sont pour laisser filtrer le sérum, et en 
somme c'est l'étude du systéme circulatoire, de ce que nous pouvons 
appeler la veine porte rénale, qui nous donne la clef du double phé- 
nomene de Altration et de resorption qui constitue les deux phases 
essentielles de la sécrétion urinaire. La physiologie comparée montre 
ce donhle phénomène d'une manière encore plus évidente, Ainsi chez 
les ophidiens, dont les urines sont concrètes, on les voit d'abord liquides 
au commencement des tubes urinifères, puis s’épaississant peu à pen 
dans leur trajet jusqu'à acquérir leur consistance si caractéristique. 


Ainsi, en résumé, la sécrétion de l'urine se compose de deux 
phases bien distinctes : un phénomène de filtration pure au niveau 
d'u glomérule, filtration qui donne passage au sérum du sang, c'est- 
à-dire à de l'urine, plus de l’albumine : 2° à ce phénomène purement 
mécanique succède un travail vitul de la part des éléments glo- 
bulaires de l'épithélium des tubes uriniféres: ces éléments résor- 
bent l'albumnine, ct cette absorption est aidée par les conditions de 
faible pression du sang dans les capillaires interstiticls. 

Cet épithélium des tubes urinifères ne fait donc qu'absorher, il 
ne sécrète pas; on a longtemps cru qu'il formait de l'urée; mais il 
est prouvé aujourd'hui que toute l'urée que l’on trouve dans les 
urines était primitivement contenue dans le sang. Les physiologistes 
ont été longtemps partagés à ce sujet: la question se réduisait à une 
question de dosage; il s'agissait de démontrer que l’urée préexiste 
dans le sang ct ne se forme pas dans le rein, c’est-à-dire que le sang 
de la veine rénale possède normalement moins d'urée que celui de 
l'artère, et que la ligature des uretéres où l'ablation des reins pro- 
duisent le même eflet. En France, Prévost et Dumas, Ségalas et 
Vauquelin !, Claude Bernard et Barreswil, Picard ? (thèse de 
Strasbourg, 1856) étaient arrivés à ces conclusions; mais, en 
Allemagne, on contestait le résultat de leurs recherches eu attaquant 
leurs divers procédés de dosage de lurte; Oppler, Perls, Hermann, 
Hoppe-Seyler et Zalesky prétendaient que l'urée se forme en grande 


sur la pathogénie de l'albuminerie. Montpellier, 1872. — V. aussi J.-B. Olin- 
ger, Esquisse de la physiologie de la fonction urinaire, thèse de Paris, 
1873, n° 84. 

1 Journal de physiologie de Magendie, t, I, p. 354. 

? J. Picard, De {a Présence dr l'urine duns le sang et de su diffusion 
dans l'organisme. Strasbourg. 
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partie dans le tissu rénal, comme la ptyaline se forme dans les 
glandes salivaires; une macération du rein aurait donné naissance 
à de l'urée, comme une macération de la parotide donne lieu à do la 
diastase animale. Enfin Zalesky prétendait que l'ablation dos reins 
(néphrotomie) et la ligature de l'uretère produisaient des accidents 
différents; que dans la ligature de l'uretère, l'urée se trouvait en 
bien plus grande abondance dans le sang, ct amenait plus rapide- 
ment les accidents urémiques, 

La question n'a pu être tranchée que par l'emploi d'un procédé 
de dosage d'uno exactitude incontestable; c'est le procédé qu'a 
employé Gréhant; il s’est servi du réactif de Millon ou nitrate 
uitreux de mercure, qui décompose l'urée en volumes égaux d'acide 
carbonique et d'azote, et il a donné à ce procédé de dosage son 
caractère de rigueur et d’exactitude en s’attachant à recueillir tout 
l'acide carbonique et tout l'azote provenant de cette réaction, de sorte 
que, dans chaque analyse, l'égalité des volumes trouvés d'acide 
carbonique et d'azote lui a donné la certitude que l'urée seule avait 
été décomposée. Il a ainsi démontré que l'accumulation de l'urée 
dans le saug, après la néphrotomie, se fait d’une manière continue, 
et quo dans ce cas, comme dans la ligature de l’uretère, le poids 
durée qui s’accumule dans le sang est égal à celui que les reins 
auraient excrété; qu'après la ligature des uretères, le sang qui sort 
du rein contient exactement la même quantité d'urċe que celui qui 
entré dans cet organe; qu’à l’état normal, le sang de la veine rénale 
contient moins d’urée que celui de l'artère, et que ce déficit corres- 
pond précisément à la quantité d'urée qui est rejetée pendant ce 
temps par les urines !, On cst donc en droit de conclure aujourd'hui 
d’une manière incontestable que le rein n'est, relativement à l’urée, 
qu'un filtre où ce produit s'élimine, après s'être formé dans toute 
l'économie; si la macération dn rein a donné à Hermann une cer- 
taine quantité d’urée, c'est que le filtre rénal peut être imprégné de 
cette substance et en abandonner par le lavage. 

Nous voyons donc, d'une manière générale, que le rein ne saurait 
être assimilé complètement a un filtre : le premier acte, celui qui 
se passe au niveau du glomérule, est un acte de purc filtration ; mais 
l'acte de résorption se fait avee un certain choix (albumine). Ces 
actes constituent par leur ensemble le phénomène de la sécrétion 
rénale, et on ne saurait dire, à ce point de vue, que le produit de la 
sécrétion rénale soit un produit defiltration pure et simple. C'est ce 
que prouve la composition de l'urine, 


4 V. Gréhant, Cours de l'école pratique de la Faculté de médecine de 
Paris, (Revue des cours scientifiques, novembre, 1871), 


R3, 
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B. Composition de l'urine. 

L’urine est sécrétée dans les vingt-quatre heures en quantités va- 
riables, qui oscillent à l'état normal entre 1.200 et 1.500 grammes. 
Cette urine est unc solution acide de divers principes dans l'eau ; 
les principes dissous varient fort peu en quantité; toutes les varia- 
tions sont dues à la proportion d'eau; en un mot, les urines sont 
à l'état normal plus ou moins abondantes, parce qu’elles sont plus 
ou moins diluces. 

La densité de l'urine est de 1.015 à 1.030 (la densité de l'eau 
distillée, prise pour unité, étant représentée par 1.000) : sa couleur: 
normale est jaune ambrée ou rougcâtre ; son odeur spéciale, dite 
urincuse, est due à des acides volatils (phénique, taurilique, dama- 
lurique); sa saveur ost amère et légèrement salée. Sa réaction cst 
acide, et est due à la présence de l'acide urique et du phosphate acide 
de soude; un temps variable après son émission, elle tend à 
devenir alcaline, par décomposition de l'urée qui donne naissance à 
de l’'ammonique, 

La quuntité d'eau contenue dans l'urine varie d'après l’état de 
la circulation et l'état du sang; la sécrétion urinaire se composant 
de deux actes, dont l'un est une filtration par pression, plus la 
tension artérielle sera grande, plus il y aura d'urine, c'est-à-dire 
d’eau éliminée ; en un sens inverse, toutes les fois que la tension 
artérielle est faible, les urines sont rares, Les médecins savent par- 
faitement qu'il ne faut pas compter sur les diurétiques avec les 
malades dont le pouls est très mou ct très faible, et qu'alors le 
meilleur diurétique sera le médicament capable de relever la torce 
du cœur et la circulation. Sous ce rapport, la sécrétion urinaire 
est très importante; elle constitue une espèce de soupape de sureté 
par laquelle le sang se débarrasse de son excès d’eau. Après les 
repas, il y a une sorte de pléthore générale, une auginentation dan.s 
la tension du sang, et, par suile, filtration d'une urine abondante ct 
très diluée (urina potus et cibi). Le matin, au contraire, l'urine, 
sécrétée pendant le repos «te la nuit, est plus concentrée et plus rare, 
parce qu'aucune cause n’est venue augmenter ni la quantité du liquide 
sanguin, ni sa pression. Le rein est donc la princinale surface où se 
dégage l'excès d'eau de l'organisme, et cela par un cffet purement 
mécanique, en vertu même de l'existence de cet excès. Le poumon 
élimine aussi un peu d'eau, mais en très faible quantité; la sueur 
est aussi une voie de départ pour l'eau, mais voie très capricieuse et 
nullement mécanique (V. p. 477); la sécrétion de la sueur est une 
vraie sécrétion, elle se fait par fonte épithéliale sous l’iufluence du 
système nerveux, et n’obéit nullement à l'état de tension du sys- 
teme circulatoire; c'est souvent au moment où le pouls est le plus 
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bas que d'abondantes sueurs se produisent, comme, par exemple, 
dans l'agonie (V. Fonctions de la peau, glandes sudoripares)!. 

Les substances dissoutes daus l’eau de l’urine sont, au contraire, 
représentées par une quantité à peu près constante pour les vingt- 
quatre heures, On peut établir une véritable proportion entre le 
poids de l'organisme et la quantité de résidu solide contenu dans 
Purine d’un jour. Chaque kilogramme de l'animal sécrète 1 gramme 
d'urine anhydre; donc l'urine de l'homme, dont le poids est 
en moyenne de 65 kilogrammes, contiendra en moyenne 60 à 
65 grammes de matériaux solides. Mais cette quantité peut varier 
selon les saisons, et surtout l'alimentation, de sorte qu'en général les 
physiologistes français ont trouvé un chifre inférieur à celui 
constaté par los Allemands ou les Anglais (40 grammes en France, 
67 à 70 grammos en Allemagne et en Angleterre) 1. La différence 
de ces résultats tient surtout à la différence de l'alimentation, de 
même que la quantité d'eau de l'urine tient à la différence des 
boissons; dans les pays où la bière forme la boisson ordinaire, les 
urines sont beaueoup plus abondantes. 

Les 65 grammes d'urine unhydre (des vingt-quatre heures) 
se répartissent d’une façon assez régulière entre divers matériaux 
constants, et qui proviennent du sang, puisque d'après la théorie, 
confirmée par les expériences, il ne doit rien se trouver dans l'urine 
qui ne préexisle dans le sang, Près de la moitié (30 grammes eu 
vingt-quatre heures, environ 15 à 20 grammes par litre) est repré- 
sentée par une substance que nous avons déjà signalée dans presque 
tous les liquides de l'organisme, c'est l’urce. L'urée est un prin- 


t Cependant la sécrétion de la sueur offre une intensité directement inverse 
de la sécrétion urinaire: en été, où la transpiration évaeue une grande 
quantité d'eau et d'urée, les urines sont rares; l'inverse a lieu en hiver. 
Sappey, qui insiste beaucoup sus cette alternance de la fonction cutanée et 
rénale, exprime le regret que des mensurations précises n'aient pas cherché 
à déterminer s'il existe chez les peuples du Nord, por exemple, un dévelop. 
pement plus considérable du parenchyme glandulaire rénal, relativement à 
l'appareil sudoripare, que chez les habitants des pays tropicaux, Ce serait là 
un caractère ethnographique intéressant à fixer. 

i L. Reale, De l'urine , trad. par Ollivier et Bergeron. Paris, 1865, p. 100. 

Tableau des principaux principes contenus dans l'urine (Ch, Robin, Leçons 
sur les humeurs, 1874, p. 762) pour 1000 grammes d'urine. 


Ca a oo a w a OEN 

Chlorure de sodium. . 8 OÙ (10 gr. en 24 heures). 
Sulfates (KO NaO, CaO) 3 0 

Phosphates. , . . . 3 00 

Urales ne a i 00 

Hippurates. , * . . 1 00 

EE a cl ini (23 à 20 gr, cn M heures! 
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vipe azoté : c'est, de tous les produits excrémentitiels de l'orga- 
uisme, celni qui élimine le plus d'azote. [1 est démontré que lurée 
excrétée est presque toute l'urée à laquelle pouvaient donner nais- 
nance les aliments, ce sont les 4/5 d’après Lehmann ; on se rend 
compte du dernier 1/5 en se rappelant que la respiration en excrète 
un peu, ainsi que l'exfoliation épidermique cet la sécrétion de la 
gueur. On trouve encore dans l'urée à peu près 1/5 de carbone 
qu'il faudrait ajouter à l'acide carbonique que nous excrétons en un 
jour par le poumon. 

La quantité durée peut varier sous l'influence de conditions bien 
déterminées ; comme elle est le résidu de la combustion des albu- 
minoïdes dans l'organisme, elle sera d'autant plus abondante que la 
nourriture sera plus animale, En Angleterre, où la nourriture est 
très abondante et surtout très animale, on cite comme normaux des 
chiffres relativement très élevés. Dans l’abstinence complête, l'urée 
arrive à son minimum (17 grammes par vingt-quatre heures), mais 
il y en a toujours dans l'urine, parce que dans ces conditions l'ani- 
mal se nourrit aux dépens de sa propre substance, et que, par suite, 
son régime est azoté. 

Dans les maladies fébriles on peut dire qu'il existe en général 
un rapport direct entre le degré de la chaleur animale et la 
quantité durée éliminée (Hepp et Hirtz). Un fait à noter, c'est 
que la diète agit sur l'uréc en sens inverse dela fièvre. il peut donc 
arriver que, dans les fièvres qui ont duré longtemps, l'urée, sans 
cesser d'être considérable, le devienne moins, quoique la tempé- 
rature se maintienne élevée, Dans certaines maladies, au contraire, 
la chaleur restant normale, l'urée s'élève accidentellement aux pro- 
portions que lui donne l'état fébrile : c'est particulièrement dans la 
cirrhose du foie que l'on a trouvé dans ces cas l'urée augmentée 
(Andral). 

Les 30 à 35 autres grammes d'urine anhydre se répartissent de 
la manière suivante : 

Il y a 40 à 15 grammes de matières qu'on désignait autrefois sous 
le nom de matières extractives et qui sont aujourd'hui bien carac- 
térisées par la chimie comme des produits incomplets de la com- 
bustion des albuminoïdes : ce sont la créatine, la créatinine, ete. ; 
mais le plus intéressant est l'acide urique, peu abondant, il est vrai, 
mais qui, dans certaines circonstances, peut s'accumuler en grande 
quantité dans l'urine ou être retenu dans les tissus (diathèse urique : 
goutte; tophus d'urate de soude). Dans l'état normal, ce corps esta 
l'urée comme 1 est à 30, c’est-à-dire qu'on n'en trouve que i 
gramme daus les urines de vingt-quatre heures. Il est surtout 
remarquable par son peu de solubilité. L'eau n'en dissout que 
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12000 de son poids. Cette solubilité est trop faille pour expli- 
quer comment l'acide urique de l'urine est dissous; il est, il est 
vrai, à l'état d’urates, mais ceux-ci étant presque aussi insolubles 
que lui (1/1500), on admet que l'acide urique ou les urates sont 
dissous à la faveur du phosphate acide de soude ou bien à la faveur 
de la matière colorante. Il est de fait que l’urine évacuée et aban- 
‘donnée à elle-même subit une espèce de fermentation lattique, à 
laquelle semblent prendre une grande part les matières colorantes, 
qui se détruisent; et dès lors l'acide urique se précipite. Chez un 
grand nombre d'animaux, chez les herbivores, l'acide urique est 
remplacé par un acide analogue, l'acide hippurique, qui se com- 
pose d'acide benzoïque et de glycocolle ; et en cffet, l’homme peut 
amener la présence de cet acide hippurique dans ses urines, en 
arsorbant de l'acide benzoïque ; la glycocolle ou sucre de gélatine 
est alors fourni par les métamorphoses des tissus connectifs. 

Il ne reste donc plus que 20 grammes d'urine anhydre dont nous 
ayons à indiquer la composition : ces 20 grammes sont représentés 
par des sels, dont 8 à 10 de chlorure de sodium et 12 de sels divers 
(sulfates, phosphates, lactates, etc.). Ces sels sont la plupart à base 
de soude ; il y aaussi quelques sels de chaux, tenus en dissolution à 
la faveur d'un excès d'acide. Aussi les urines alcalines, celles des 
herbivores, par exemple, sont-elles très troubles, et l'urine du che- 
val à servi de type pour désigner les urines pathologiquement alca- 
lines et très troubles, d'où le nom d'urines jumenteuses. Les phos: 
phates sont notamment des sels terreux, et par vingt-quatre heures 
il y a L ou ? grammes de phosphates de chaux ou de magnésie. 
Un fait intéressant, c’est que l'alimentation n'est pas sans influence 
sur la présence des phosphates et des sulfates : uous ingérons en 
général peu de phosphastes et de sulfates, mais dans nos aliments 
il se trouve une certaine quantité de soufre et de phosphore con- 
tenus dans les matières organiques, albumine, protéine, gluten, ete. 
Quand les matières protéiques sout comburées et se transformeu. 
en urce, elles laissent le soufre et le phosphore s'oxyder ct pro- 
duire des acides sulfurique ct phosphorique. Cela nous explique 
pourquoi les phosphates et les sulfates varient de quantité dans 
l'urine en même temps ct d'après les mêmes lois que l'urée, Nous 
savons déjà qu'une certaine quantité de soufre (près de 4 grammes 
par vingt-quatre heures) se retrouve dans la bile sous la forme 
d'acide tauro-cholique. 

Les urines de l'homme et de tous les carnivores sont acides : 
cette acidité est due, d’après les uns (Rabuteau), au phosphate acide 
‘de soude ; d’après les autres (Byasson), à un phosphate urico-sodi- 
que, L'acide hippurique contribue aussi à donner à l'urine son acidité 
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Les herbivores ont l'urine alcaline; mais dans l’état d'abstinence, 
réduits à brûler leur propre substance, c’est-à-dire devenus car- 
nivores, ils produisent également une urine acide. Inversement 
l'urine de l’homme peut devenir alcaline sous l'influence d'une 
alimentation exclusivement herbacée, ou après l'ingestion de sub- 
stances médicamenteuses possédant une réaction alcaline. 


On ne sait rien de bien précis sur l'influence du système nerveux sur 
la sécrétion de l'urine : il est probable, d’après ce qui précède, que 
cette influence se réduit à une action vaso-motrice modifiant et l'afflux 
et la pression du sang dars Îles capillaires du glomérule et de la masse 
rénale. Et en effet, nous avons vu précédemment (p. 87) que les lésions 


du plancher du quatrième ventricule, où paraissent étre disposés divers ` 


centres vaso-moteurs, agissent sur la sécrétion de l'urine. Les conduc- 
teurs qui vont de ces centres vers le rein sont représentés par des filets 
du sympathique, comme il était facile de le prévoir et comme l'ont 
prouvé les expériences de Vulpian, expériences qui ont porté sur les 
nerfs splanchniques. Dès qu'on coupe l'un des nerfs splanchniques, 
le rein correspondant s'injecte, devient rose, augmente de volume; la 
veine se distend et le sang y paraît artériel; Purine, sécrétée en beaa- 
coup plus grande abondance, est alors alhumineuse 1, 


C. Excrétion de l'urine. 

La pression qui a fait filtrer l'urine, continne à la faire marcher 
dans les tubes urinifères, et c’est cette espèce de vis a teryo qui 
amène le liquide jusqu'au sommet des papilles rénales, d'où il suinte 
par un grand nombre de petites fossettes (lacunes papillaires, 
dans les calices ct le bassinet ; c'est toujours cette même force (vis 
a tergo) qui lui fait parcourir le trajet des uvetères jusqu'à la ves- 
sie, car il n’est pas probable que d'ordinaire la contraction des 
parois musculaires de ces canaux entre en jeu pour faire progres- 
ser l'urine par ondées ; en effet, dans ‘les cas d'exstrophie de la 
vessie, les urctères venant s'ouvrir au-devant de la partie inférieure 
de l'abdomen pour ainsi dire à ciel ouvert, on voit Purine suinter 
goutte à goutte par ces orifices au furet à mesure de sa production, 
et nullement s’écouler par jets saccadés conme ceux que produirait 
une contraction ?. Cependant il est probable que la contraction des 
uretères doit jouer un rôle important daus certaines circonstances. 
Les uretères s'ouvrent dans la vessie en traversant trés obliquement 
les parois de ce réservoir; il en résulte que lorsque la vessie est 
très distendue, la pression exercée sur ces orifices est très considé- 


t Vulpian, Société de biologie, mai 1873. 
2 Jamain, de l’Exstrophie de la vessie (these de Paris, 1845), Alph. Terr- 
gott, de l'Exsfrophie dans le sege féminin (thèse de Nancy, 1874). 
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table, et la résistance à l'arrivée d'une nouvelle quantité de liquide 
doit être grande. C'est dans ces cas que la contractilité des ure- 
tères doitêtre mise à contribution, añn d'y faire progresser l'urine 
par une espèce de mouvement péristaltique qui lui donne assez de 
force pour vaincre la résistance qu'elle trouve à son passage à tra- 
vers les parois vésicales. 

La vessie est un réservoir résultant de la dilatation de la partie 
inférieure de l'ouraque ou pédicule allantoïdien du fœtus : cette 
cavité est tapissée d’un épithélium et formée de couches muscu- 
laires plus ou moins régulières. 

L'énithélinm vésical est pavimenteux et stratifié, mais ses cle- 
ments cellulaires superficiels sont remarquables par l'irrégularité 
et Ja bizarrerie de leurs 
formes (fig. 164) : on trouva 
là toutes les formes si va- 
riables dont l'assemblage 
avait été regardé autrelois 
comme caractéristique des 
tumeurs malignes, du cancer 
en un mot. Au point de vue 
physiologique, cet épithé- 
lium est remarquable par 
sou imperméabilité : il s'op- è r 
pose absolument aux passa- Fic. 464. — Épithélium de la vessie”. 
ges: ainsi ON à pu main- 
tenir longtemps dans une vessie parfaitement saine une solution 
de belladone sans constater d'empoisonnement par l'atropine : 
de même avec des solutions opiacées. Mais si l’épithélium est 
altéré, il y a aussitôt absorption, et, par exemple, de l'eau alcoo- 
lisée, injectée dans une vessie atteinte de catarrhe, a donné lic: 
rapi‘en:ent aux accidents de l'ivresse. Cet épithélium conserve 
encore sa vitalité et, par suite, son impernéabilité quelques heures 
aprés la mort: si on injecte, par une sonde, du ferro-cyanure dans 
la vessie d'un animal, qu'on le mette à mort, qu'on découvre la ves- 
sie, ct qu'on dépose un sel ferrique sur la face externe de ce 
réservoir, on ne verra pas se former de bleu de Prusse, preuve 
que les deux sels sont séparés par une barrière infranchissable, 


* a, cellule volumineuse dé‘iqnetés sur ses bords : des celluless plus petites en forme 


de coin et da fuseau sont attachees ù ce bord; — b. cellules nnnlogues; la plus volumi- 
neuse a deux noyaux: — €, cellule plus volumineuse encore, irrégulièrement quadrilatére, 
avec quatre noyaux: — «d, cellule avec deux noyaux ct dun fossettes (échnncrures) vues de 


face, répondant aux depressions du bord, (Virchow, Pathologie cellulaire ot Archiv fir 
pathologische Anatomig. Band JIL, tpll, I, fg. 8.) 
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l'épitheliumt. Mais si, avec un fil de fer introduit dans la vessie 
par le canal de l'urètre, on gratte ou détruit un peu la surface 
épithéliale, aussitôt on voit se former une tache bleue en ce point. 
Cette opposition au passage résulte doncuniquement de la présence 
de l'épithélium, et il ne suffit pas, pour expliquer la non-absorp- 
tion, d'invoquer l'absence d'origines lymphatiques dans la muqueuse 
vésicale, d'autant plus que nous avons vu que dans les phénomènes 
d'absorption les vaisseaux sanguins sont pour le moins aussi im- 
portants que les lymphatiques ?. 

Les muscles des parois vésicales sont lisses, ct, par suite, à con- 
tr&ctions lentes et parosseuses; mais ils sont aussi très élastiques, 
aussi la vessio est-elle très dilatable, ct l'urine peut-elle s'y accu- 
muler en quantité considérable. Quand cette distension du réser- 
voir est poussée à l'extrême, clle devient une cause d’irritation pour 
la fibre musculaire, qui alors se contracte, ct la vessie tend à ex- 
pulser son contenu. Nous allons voir dans un instant que c’est 
cetteréaction dela vessie contre son contenu qui amène le besoin 
d'uriner. Lorsque la vessie est enflammée, ses parois musculaires 
sont moins élastiques (V. Pysiologie du muscle), et elles réagissent 
plus vite sur le conteuu du réservoir; de là les fréquents besoins 
d'uriner dans ces circonstances. 


Une question importante et d'ordinaire mal définie est celle de savoir 
comment l'urine, à l'état de repos de la vessie, est retenue dans ce rè- 


t Les recherches de MM. Cazeneuve et Livon viennent entièrement con- 
firmer les résultats, aujourd'hui classiques, publiés par Küss et Susini. 
Dans ces nouvelles études, les expérimentateurs ont surtout cherché si 
l'urée traverse l'épithélinm vésical, et ils ont à cet effet étudié la dialyse 
sur des vessies pleines d'urine, extirpées à des chiens et plongées aussitôt 
dans l'eau distillée, Dans plus de vingt expériences ils ont reconnu que la 
dialyse ne commençait que quatre heures après la mort de l'animal; le raclage 
de ja muqueuse avec le bec mousse d'une sonde amène la dialyse de l'urée 
à travers une vessie qui vient d'être extraite, ce qui permet bien d'affirmer 
que l'imperméabilité vésicale est due à la fonction physiologique propre de 
l'épithélium. L'élévation ou l'abaissement de la température ferait perdre à 
l'épithélium ses propriétés, Chez l'animal en pleine digestion, cette fonction 
épithéliale est très accusée; mais dans l'état d'inanition, la fonction de 
l'épithélium est peu persistante après la mort. Enfin, certaines lésions des 
reins ou de la moelle épinière porteraient atteinte aux propriétés physiolo. 
giquesde l'épithélium. Nouvelles recherches sur la physiologie de l'épithe- 
lium vésical. Noto de Cazeneuve et Livon (Comptes rendus Acad. des 
sriences, 16 sept. 1878). 

? V, J.-J..C. Susini. De l'imperméabilité de l'épithélium vésical. Thèse de 
Strasbourg. 1867, n° 30, — Dans l'urètre, au contraire, l'épithélium, beau- 
coup moins résistant, et de nature différente (cellules cylindriques et pavi- 
moenteuses), permet parfaitement l'absorption, (V. Alling., thèse de Paris. 


1871.) 
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servoir et ne s'en échappe pas par l'orifice du col. On dit d'ordinaire 
que le col de la vessie est fermé par la contraction d'un sphincter 
vésical qui l'entoure; mais ces faisceaux musculaires sont très peu pro- 
noucés, et nous savons de plus qu’un muscle ne peut être continuelle- 
ment contracté. Je col de la vessie est fermé parce que c'est là sa forme 
naturelle, c'est l'état normal de son sphincter, comme de tous les 
anneaux musculaires semblables : ils oblitérent à l'état de repos, et en 
vertu de leur seule élasticité, l'orifice qu'ils circonscrivent. Mais pour 
peu qu'une cause quelconque tende à violenter ce sphincter, il devient 
impuissant à interdire le passage, et l'urine se fait jour à travers lui. 
La femme ne possède guére que cet appareil de contention, et aussi le 
moindre effort, un éclat de rire, font facilement sourdre quelques gouttes 
d'urine, Mais il faut noter un grand nombre de dispositions parlicu- 
lières, et puissantes surtout chez l'homme, qui font que réellement il 
n'existe pas d'orifice à la vessie à l'état de repos, 

D'abord l'axe de la vessie (lig. 165) est loin d’être vertical, il est bien 
plutôt horizontal (cet organe étant couché sur la symphyse pubienne. 
elle-même presque horizontale); le conduit excréteur, le canal de l'uré- 
tre,est d'abord dirigé verticalement en bas, puis se redresse pour mar- 
cher directement en avant, il en résulte pour ce conduit une grande 
tendance à ètre comprimé quand la vessie vient À se remplir énor- 
mément. 

Vient ensuite la présence de la prostate (Pp, fig. 165), organe dur, 
composé de tissu fibreux, de glandes et d'éléments musculaires : celte 
prostate est traversée par l'orifice du canal de l'urètre, qu'elle entoure 
ile façon à l'oblitérer complétement et à mettre ses parois opposées en 
contact. C'est là la principale cause de la rétention de l'urine dans la 
vessie à l'état de repos chez l'homme. Que la prostate s'hypertrophie, 
elle constituera alors une barrière de plus en plus efficace, trop efficace 
inême, et c'est ainsi qu'elle devient, chez les vieillards, la cause du plus 
grand nombre des rétentions pathologiques, c'est-à-dire des rétentions 
que ne peuvent vaincre les efforts expulsifs de la vessie. 

L’aplatissement du canal de l'urêtre et le contact de ses parois sont 
encore effectués par la disposition des aponévroses périnéales, dont les 
faisceaux fibreux élastiques tirent de chaque côté sur ses parois en allant 
se fixer aux branches ascendantes de l’ischion et descendantes du pubis, 
de sorte qu'à ce niveau le canal est réduit à une fente transversale, et 
qu'il faut un certain effort expulsif ponr en dilater la lumiere, 

Ainsi lorsque l'urine n'est pas poussée vers le canal de l'urêtre, vers 
l'orifice vésical, avec une certaine force, cet orifice n'existe réellement 
pas, et il n’est pas étonnant que le liquide s'accumule dans la vessie, 
dont les parois musculaires sont si élastiques et si dilatables. 11 n'y a 
donc aucune contraction, aucun acte physiologique proprement dit qui 
intervienne pour s'opposer à la sortie de l'urine : les conditions sont 
toutes mécaniques, et elles subsistent après la mort, car l'urine continue 
à être maintenue dans la vessie du cadavre. 

Ce n'est pas à dire que jamais la contraction musculaire n'intervienne 
pour s'opposer au passage de l'urine: au contraire. il est un muscle 
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destine à cet usage; mais il n'est pas situé au col de la vessie, il est 
placé plus loin, sur la porlion membraneuse de l'urétre; c'est le 
sphincter urétral, le muscle de Wilson (W, fie. 165 et 166); il se 


À) 
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Fi. 165, — Vessieet organes de lamiction *. Kia. 166. -- Schéma de la miction*". 
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contracte par aclion réflexe, ou sous l'influence de la volonté; mais ce 
réflexe lui-même n'est pas de nature vésicales; voici dans quelles cir- 
constances il se produit, 

Quand l'urine a trop distendu les parois vésicales, celles-ci, 
avons-nous vu, réagissent, compriment leur contenu, qui alors 
triomphe del’élasticité du col, de l'élasticité de la prostate, et pé- 
uotre dans l'origine du canal de l'urètre : là l'urine se trouve en 
contact avec une muqueuse tròs sensible, la snrcqueuse prostatique. 
que nous verrons présider à un grand nombre de réflexes génitaux. 
C'est le contact de cette muqueuse avec l'urine qui produit cette 
sensation cuisante connue sous le nom de besoin d'uriner, et que. 
comme presque toutes les sensations de cette région, nous rappor- 
tons à l'autre extrémité du canal, à la fosse naviculaire. Sinous ne 
sommes pas attentifs à ce sentiment de besoin, il se produit un ré- 
flexe, qui se traduit par la contraction du sphincter urétral ; l'urine 
ne peut aller plus loin. elle est même obligée de rétrograder, par la 


* S, symphyae du pubis:— ps, plexus da Santorini ; — V, vesaio; — O, reste de l'ouraque: 
— Pp, prostate : — Up, utrieule prostntiquo; — Cd, canal déférent: — Vs, vésicule sémi + 
nala dont la co! s'unit au canal déférent pour constituer le canal éjaculateur que l'on voit 
traverser la prostate en arrière de l'utricule prostatique; — W, muneles de Wilson: — 
Gp, giande de Cooper ; — B, bulbe, 

** Ce schéma montre comment la vessie sc vide completement. 

4. Contour de la vesiio dlistendue de liquide: par lcur propre contraction ses parois 
prennent successivement lea positions 2, 3,4, 5; mais elles ne peuvort se rapprocher davan- 
taga du bas-fond, que par la contraction des muscles abdominaux, par l'effort, qui les 
pousse dans le senalindiqué par lo flèche et les amène danu la position G. 


IXCRÉTION DE L'URINE 595 


contraction des muscles de la paroi antérieure de la prostate, et 
elle rentre dans la vessie. dont les contractions ont cessé. 

Les contractions coordonnées qui produisent la miction se font 
sous l'influence de la moelle épinière, et particulièrement de la 
région lombaire de la moelle. Budje a cherché à préciser encore 
davantage, ct ses expériences le portent à placer Je centre d'inner- 
vation de la vessie au niveau de la quatrième lombaire (chez le chien 
et le lapin) ; Kupressow place ee centre entre la cinquième et la 
sixième vertèbre lombaire. 

La sensibilité de la muqueuse prostatique est donc très importante. 
puisqu'elle est le point de départ de ce réflexe essentiel ; la perte de cette 
sensibilité est l'origine de ce genre d'inconlinence d'urine que l'on a 
nommée énureste, de l'incontinence nocturne: cette émission involon- 
taire des urines, comme dans d'autres cas l'émission involontaire des 
fèces, atteste l'insensibilité des membranes ivugneuses au contact 
des produits excrémentitiels, dans le cas particulier de l'absence de 
la sensation prémonitoire du besoin d'uriner, 

Quelques instants après, la distension du réservoir vésical continuant, 
il réagit de nouveau, l'urine pénétre de nouveau dans la région prosta- 
tique, où elle provoque de nouveau le même réflexe, et ainsi de suite. 
Nous avons là l'explication de la furme intermittente que présente le 
besoin d'uriner, Si ces phénomènes se répétent souvent, le réflexe dimi- 
nue d'énergie, et il faut alors l'intervention de la volonté pour con 
tracter le sphincter urétral et arrêter l'urine qui tend à s'ouvrir toute 
la longueur du canal : de là les efforts douloureux pour résister long- 
temps au besoin d'uriner. On voit done que toutes les fois que l’obsta- 
ele qui s'oppose au passage de l'urine est vraiment actif, ce n'est pas 
dans le sphincter vésical, mais bien dans le muscle wrétral, le senl 
volontaire, que siège la puissance antagoniste de contraction de la 
vessie t. Nous verrons plus tard que ce muscle joue aussi le principal 
rôle dans un des phénomènes mécaniques de l'appareil génital, dans 
l'éjaculation. 

Mais en général nous ohéissons aux premiers avertissements que 
nous donne la muqueuse urélrale, aux premiers besoins d'uriner, Ce 
besoin semble siéger au niveau de la fosse naviculaire; mais, en réalite 
il a son siège au niveau de la muqueuse prostatique, Une sonde intro- 
duite dans le canal provoque une sensation identique au besoin d'uriner. 
au moment où son bec se trouve en contact avec la muqueuse de la 
prostate; si nous rapportons ce sentiment à l'autre extrémité du canal 
urétral, c'est par l'effet d'une de ces sensations associées dont nous 
avons déjà cité plusieurs exemples. (V. Sensibilité générale et Sen- 
sation, p. 91.) 

Quand nous cédons au besoin d'uriner, malgré l'absence de tout 


i V, Carayon, De la Miction dans ses rapports avec la physiologie et la 
pathologie, Thèse de Strasbourg, n° 814, 
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obstacle de la part du sphincter, l'impulsion que l'urine a reçue des 
muscles de la vessie serait impuissante à vaincre la résistance du canal, 
à en décoller les parois. Il faut un léger effort d'expulsion par lequel, 
sous l'influence des contractions des muscles de l'abdomen, les viscères 
viennent presser sur la vessie et augmentent son action sur son con- 
tenu. Nous fermons donc la glotte au début de toute miction ; ensuite 
la contraction vésicale suflit pour expulser l'urine; mais vers la fin de 
la miction, pour en expulser les dernières gouttes, un nouvel effort est 
nécessaire ; le bas-fond de la vessie étant fixe et concave, ce réservoir 
ne pourrait se vider complétement, si les viscères abdominaux ne 
venaient presser sur la partie supérieure de la vessie, et la forcer à 
descendre contre le bas-fond, de manière à oblitérer complétement sa 
cavité (fig. 166); la vessie complètement vide a donc, du moins chez 
l'homme (mais pas chez tous les animaux), la forme concave que l'on 
trouve sur le cadavre, quand ce réservoirest complétement vide (fig. 166). 

Une fois la vessie vidée, le canal de l’urèlre revient sur lui-même et 
expulse son propre contenu; mais si ce canal est altéré, et si d'anciennes 
inflammations lui ont fait perdre son élasticité, il se vide mal, et l'urine 
qui reste par places au contact de la muqueuse contribue à en entre- 
tenir l'état pathologique. 


Résumi. — Les voies urinifères sout représentées dans le rein, suc- 
cessivement et suivant l'ordre même de progression de l'urine, par le 
glomérule de Malpighi (constitué essentiellement par un peloton 
vasculaire); le tube de Ferrein ; lanse de Henle; le tube de Bellini 
(jusqu'au sommet de la papille rénale), 

D'après la théorie que nous adoptons, le glomérule est un filtre qui 
laisse passer le sérum du sang, c'est-à-dire un liquide qui représente 
de l'urine, plus de l'albumine. Cette albumine est résorbée par l'épi- 
thélium des tubes uriniféres. Le résultat définitif de la sécrétion 
urinaire ne saurait donc étre identifié à un acte de pure et simple 
filtration. Toujours est-il que le rein ne forme aucun principe nouveau: 
il ne forme pas de l'urée. Toute l'urée qu'il excrète était primitivement 
contenue dans le sang (Gréhant). 

L'urine est un liquide dont il faut, pour toute analyse physiologique 
ou pathologique, faire l'étude sur la masse rendue en vingt-quatre 
heures, pour éliminer les différentes influences qui font varier surtout 
la proportion d’eau. L'urine des vingt-quatre heures est d'une densité 
de 1018 à 1030. Elle contient 65 grammes de résidu solide, lesquels se 
partagent en uree, 30 grammes; chlorure de sodium, 10° grammes; 
phosphates et sulfates, 12 grammes. Le reste est représenté rar les 
urates, hippurates, la crratine, etc. L'urine de l'homme et de tous 
les carnivores est normalement acide (phosphate urico-sodique), 

L'urine, qui suinte par le sommet des papilles dans les calices et le 
bassinet, est conduite, par les urelères, dans la vessie, où elle s'accu- 
mule; l'épithélium de la muqueuse vésicale s'oppose à ce que l'urine 
soit résorbée dans ce réservoir. C'est la sensibilité de la muqueuse 
prostatique qui joue le principal rôle dans la sensation connue sous le 
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nom de besoin d'uriner; et c'est le sphincter urétral (muscle de 
Wilson) qui joue seul le ròle de sphincter volontaire pour la vessie. 
La miction exige un léger effort, dans lequel la masse intestinale vient 
presser sur la vessie, surtout au début et à la fin, pour aider la tunique 
musculaire lisse du réservoir à expulser son contenu. 


II. — Appareil génital 
l. — APPAREIL GÉNITAL DE L'HOMME 


L'appareil génital de l'homme se compose d'une glande (testi- 
cule) et d'un ensemble de canaux excrèteurs. 

1° La glande mâle, le testicule, provient d'un organe qui se 
développe sur le bord interne du corps de Wolff (V. plus baut). 
Jusqu'à la fin du deuxième mois, cet organe ne présente pas encore 
de caractères qui puissent faire reconnaître s’il donnera naissance a 
un testicule où à un ovaire ; mais versle troisième mois, si c'est un tes- 
ticule qui doit se former, les canalicules du corps de Wolff pénètrent 
dans cette masse jusque-là indifférente, s'y multiplient et donnent lieu 
aux canalicules séminiféres. ln même temps, le reste du corps 
de Wolff s'atrophie et les seules parties restantes, avec son canal 
excréteur, constituent, les unes des organes rudimentaires (corps 
innominé de Giraldès), les autres forment: 20 les conduits excré- 
teurs du testicule, téte et corps de l'épididyme, canal déférent, 
avec de nombreux tubes cn forme de diverticulum, restes des 
appendices du corps de Wolff, et dont le plus remarquable et le plus 
constant est le vas aberrans. (V. p. 576.) 

Ainsi les organes génitaux internes de l’honune r'ésultent essen- 
iellement du corps de Wolff et de son canal excréteur, qui 
constituent le testicule, les vésicules séminales, et enfin les canaux 
éjaculateurs, en un mot, tout l'appareil qui s'étend depuis la glande 
séminale jusqu'au sinus uro-génital (portion prostatique du canal de 
l'uretre). L'organe de Müller (V. p. 576) s'atrophic complètement 
chez l’homme; il n'en reste comme trace que ses deux extrémités 
dont la périphérique forme l’hydatide pediculee de Morgagni, et la 
centrale constitue, en se réunissant à celle du côté opposé, l’utricule 
prostatique. Nous verrons que chez la femme, les conduits de 
Müller constituent la presque totalité des organes génitaux, et 
forment notamment la matrice, par la fusion des deux parties in- 
ferieures des conduits de chaque côté, de la même manière que se 
forme chez l’homme l’utricule de la prostate : l’utricule prostati- 
que et la matrice sont donc deux organes entièrement homo- 
loyues. 
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A. Testicule et ses canaux excréteurs; — formation du 
sperme. 


En 1677, un étudiant de Dantzig, Louis Hamm, ayant eu l’idée 
d'examiner au microscope du sperme, y découvrit de petits filaments 
doués de mouvements très vifs: il communiqua ce fait à son maitre 
Leuwenhocck qui multiplia les observations de ce genre sur ditte- 
rents animaux et constata l'existence générale de filuments dits 
spermatiques, doués de mouvements dans la liqueur séminale des 
différentes espèces. Ces filaments spermatiques, ou spermatosoides. 
sont l'élément essentiel du liquide spermatique. ils se forment dans 
les canaux séminifères du testicule. 

a) — Les canau wsemimiferes du testicule sont de nombreux tubes 
tlexueux. entortillés comme les tubes de Ferrein de la substance 
corticale du rein, et venant tous 
aboutir, vers le bord postérieur du 
testicule, vers ce qu'on nomme le 
corps d'Higmore (fig. 167, CA), 
espèce de prisme de tissus fibreux 
compacte, à travers lequel les tubes 
séminifères se creusent un passage 
(rete testis) jusque vers les canaux 
excréteurs qui composent l'epidi- 
dyme. 

Les canaux séminiféres sont très 
nombreux ; on en compte de 1.000 
a 1.200 pour chaque testicule; ils se 
présentent sous la forme de tubes à 
parois minces, presque entièrement 
remplis d'épithéliun polyédrique. 
C'est cet épithélium qui produit le 
sperme, dont la sécrétion est tem- 
poraire. Le testicule est tout à fait 
inactif chez l'enfantet chez le vieil- 
lard decrépit. A l'époque de la puberté, on distingue, parmi les 
cellules épithéliales des tubes séminifères, des cellules plus volumi- 
neuses, cellules mères, résultant du développement des globules 
primitifs; ces cellules sont tout à fait comparables à l'ovule de la 


Fig, 16%, — Appareil genital de 
l'homme *,1 


* Testicule ; — Ch. rete testis: — E, léto de l'épididyme formée par ja réunion des 
cônes séminifères : — E’, quoue de l'épididyme ; — Vu, vas aborrans; — Cu, canal déférent, 
— Vs, vésicula séminala; — P, prostato uvec canal éjnculaleur, utricule prostatique et 
verumontanum en éreclion (4); — 2, muscle de Wilson contracté et oblitérant le canal {en 
ce moment le sperme, ne peut donc que s'accumuler dans la partie prostatique du canal 
de l'urètre, entre les points d et 2, où il est chassé par les contractions des canaux préce= 
nents depuis E jusqu'en VS); — Gp, glande ce Cnopnr; — V, vossie, 
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femme, et on peut leur donner, avee Ch. Robin, le nom d'ovule 
mûle. Selon les espèces animales, ces cellules prolifèrent d'une 
manière endogène où par bou geonnement, ct donnent naissance 
a un groupe de jeunes cellules dont chacune va se transformer en 
spermatozoide, d’où le nom de spermatoblastes !. 

La production des spermatozoïdes au dépens des spermatoblastes 
se fait d'une manière encore mal déterminée au point de vue de 
quelques détails, mais assez nettement connue pour ce qui est du 
processus général. Tout d'abord on voit le noyau du spermatoblaste 
se modifier dans sa forme et sa réfringence ; est-ce réellement ec 
noyau qui se transforme, ou bien est-ce un nouveau corpuscule qui 
prendrait naissance dans son voisinage et qui se substitucrait pour 
ainsi dire au noyau en voie d'atrophie et de disparition, c'est la une 
question encore douteuse et d'autant plus délicate à résoudre que les 
choses ne paraissent pas se passer d'une manière absolument com 
parable chez les divers animaux. Toujours est-il qu'à un moment 
donné, on aperçoit à la place du noyau du spermatoblaste un cor- 
ruscule fortement réfringent qui déjà présente une ébauche de la 
forme qui caractérise le segment céphalique du spermatozoïde 
propre à l'animal chez lequel on fait cette étude. En même temps 
qu'apparait ainsi le segment céphalique, on voit au milieu du 
protoplasma du spermatoblaste se former un filament qui s'allonge 
et, par son extrémité effilée émerge bientôt du spermatoblaste. Le 
protoplasma de celui-ci est successivement utilisé tout entier pour: 
la formation de ce segmeht caudal qui augmente ainsi de longueur: 
et d'épaisseur surtout vers sa partie initiale, adhérente à la tête. Le 
spermatoblaste est alors transformé en spermatozoide, ct il ne 
reste du premier que la petite portion effilée de protoplasma qui le 
rattachait au pédicule commun, c'est pourquoi la grappe de sper- 
matoblastes se trouve alors transformée en une yr'appe de sper- 
matoscides. Bientôt, soit que, selon l'interprétation de quelques 
auteurs, ce pédicule ramifié subisse un mouvement de rétraclion 
qui attire les spermatozoïdes en groupant toutes les têtes les unes 
contre les autres, soit que, comme il est plus rationnel de lad- 
mettre, le protoplasma qui forme ce pédicule et ces branches soit 
peu à peu resorbé et utilisé pour l'achèvement des spermatozoïdes, 
ce qui amène semblablement les têtes de ceux-ci à se rapprocher, 
il résulte en tous cas que les spermatozoïdes appartenant à une 
même grappe se disposent bientôt côte à côte et parallèlement les 


4 V. Mat. Duval, Recherches sur la spermatogénèse. Paris, 1878, et Art. 
Sprrmalozoides du Nouveau Dict. de médecine et de chirurgie praliques 
t. XXXIII, 1882. 
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uns aux autres: la grappe primitive de spermatoblastes, puis de 
spermatozoïles est ainsi transformée en un faisceau de sperma- 
tosoides, faisceau observé depuis longtemps chez nombre d'ani- 
maux intérieurs et dont l'existence cst facile à constater chez les 
vertébrés les plus élevés par les préparations à l'acide osmique. 

Ces faisceaux de spermatozoïdes se détachent de la paroi du cana- 
licule spermatique auquel ils étaient at- 
tachés par un filament de protoplasna 
(reste du corps protoplasmatique de l'o- 
vule mâle) et deviennent libres dans la 
cavité de ce canalicule. Poussés par la vis 
à tergo, c'est-à-dire par l’exsudation de 
sérosité ct par la continuation du processus 
spermatogénique dans les autres parties 
du canalicule, ils progressent vers les ca- 
naux excrétours (réseau du corps d’Hig- 
more, cônes sémiuiféres, épididyme). Les 
spermatozoïdes se montrent alors compo- 
sés d’un renflement antérieur (téte) piri- 
forme, et aplati, et d'un appendice fili- 
forme (ou queue), se terminant en pointe 
très fine (fig. 168). 

Nous avons pu suivre ces transformations des ovules mäles en fais- 
ceaux de spermatozoïdes, dans toutes leurs phases, chez des invertébres 
tels que les mollusques gasléropodes; les choses se passent de même 
chez les vertébrés de tons les genres, seulement chez les vertébrés 
supérieurs il est souvent difficile de bien distinguer parmi les formes 
cellulaires qui encombrent des tubes séminipares celles qu'il faut con» 
sidérer comme représentant les phases de début et les phases termi- 
nales du processus. C'est pourquoi nous avons pensé à reprendre ces 
recherches chez les batraciens, qui ne s'accouplent qu'une foi par an, et 
qui, en hiver, perdent toute activité. Cette étude présentait de plus 
l'intérêt de revoir cerlaines théories trés singulières émises à ce sujet. 
par exemple l'idée bizarre qu'avait eue Liégeois (Physiologie, 1860. 
p. 196) d'attribuer à la grenouille deux formes distinctes de spermato- 
zoïdes, les uns dits spermatozoïdes d'été, les autres spermatozoïdes 
d'hiver $. 

Pour saisir les premières phases de la formation des spermatozoïdes 
chez la grenouille (rana temporaria), qui s'accouple en mars, il ne 
suffit pas d'en examiner les testicules en février ou en janvier, Er 


Fie. 168. — Spermato- 
zoïdes*, 


1 V. Mathias Duval. Recherches sur la spertomagénèse chez la grenouille 
(Revue des sciences naturelles ; Montpellier, septembre 1880), 


* a, b, spermatozoïdes recucillis déjà dans le testicule ; — e, dans le canal déféreut ; 
— d, dansles vésicules sémlnales. 
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elfet, depuis le mois de novembre précédent, le processus spermato- 
blastique est à peu près terminé; il a débuté dans les mois de mars et 
d'avril précédents par le développement de grandes cellules qui peuvent 
prendre le nom d'ovules måles et dans lesquelles on constate l'appa- 
rition de nombreux noyaux (fig. 169). Plus tard (juillet), à chacun de 


Kic, 469. — Tube séminipare de la grenouille,en mars (gross. 300)*. 


ces noyaux correspond un bourgeon; mais ces bourgeons ne s'isolent 
pas à la surface de la cellule-mère (ou ovule mäle); cette cellule prend 
non pas la forme d'une grappe, mais celle d'un gros élément multi- 
nucléé (kyste spermatique), lus $ 

tard, ce kyste s'ouvre ; ses éle- À F 
ments constituants restent adhé- 
rents entre eux par une de leurs 
extrémités (future tête du sper- 
matozoïde), et sont libres par 
l'autre extrémité (filament cau- 
dal), Il semble, au premier 
abord, y avoir ainsi une grand: 
différence dans le processus de 
la spermatogénése chez les in- 
vertébrés (mollusques gastéro- 
podes) et chez les hatraciens. 2 
Cependant l'homologie est ren- 7 
due évidente par une étude plus 
approfondie et devient bien Iic. 170. — Cul-de-sac d'un canicule 
saisissable par une comparaison ARE peau ER Mi 
empruntée à la botanique. Une 

fraise et une figue paraissent, au premier abord, deux fruits tout à fait 


* OS, ovules mâles volumineux ct à noyaux segmetlés: — G, Cellules granuleuses la 
surface de ces ovules ; — ]3, canal excréleur avec ses cellul:s épithéliales, E ; — des faisceaux 
libres de spermatozoïdes (B) sont engagés dans ce canal. 

*x Sa cavité (A) reuferme des faisceaux de spermatozoldes presque achevés, mais encore 
largement étalés (gross., 300}. 


Küss et Duvaz. Physiol. 34 
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différents, le premier présentan! une surface extérieure rugueuse où 
reposent les graines, tandis que le second possede une surface lisse et 
des graines à son intérieur: Cependant les botanistes établissent faci- 
iement l'homologie des deux lruits, et, en partant d'une disposition 
formée pas un réceptacle plan, à la surface duquel seraient disposées 
des graines, démontrent que, si ce réceplicle s'enroule de façon à 
circonscrire une cavité dans laquelle seront les graines, il en résultera 
le type figue;et si l'enroulemnent a lieu en sens inverse, de manière que 
les graines restent, au contraire, à la surface de la masse conique ainsi 
formée, il en résultera le type fraise ; malgré la plus complète différence 
au premier abord, ces deux fruits peuvent donc être ramenés à un 
même type. Il en est de même des kystes spermatiques (déhiscents) de 
la grenouille, et des grappes de spermatoblastes de l'hélix ; les premiers 
sont aux secondes ce que la figue est à la fraise. Chez le halracien, le 
type commun auquel les deux formes peuvent être ramenées se réalise 
direclement lorsque se produit la transformation en faisceaux de 


Fic. 171. Deux faisceaux de spermatozoïdes, et eléments de ces faisceaux, 


spermatozoices, et alors surtout que ce faisceau, non encore condense, 
est représenté par un large plateau de fètes de spermatozoïdes disposés 
réguliérement côte à côte (fig. 170). La figure 471 montre ces faisceaux 
plus condensés, ainsi que les dé‘ails de la transformation des éléments 
qui les constitueu‘. 


Chez les animaux qui ne jouissent des fonctions sexuelles qu'à 
certaines époques de l'année, la sécrétion testiculaire ne se fait qu'à 
ces époques : elle ne commence chez l'homme qu'à l'âge de la pu- 
berté. On ne trouve presque jamais de spermatozoïdes dansle sperme 
avant l’âge de seize à dix-sept ans. Hs tendentde même à disparaître 
chezle vieillard. 

B. — C'est seulement dans l'épididyme (fig. 107, E) ct dans les 
canaux (E', Cd) qui lui font suite que le sperme s'achève, c'est-à- 
dire que les faisccaux de spermatozoïdes se dissocient et qu'on 
trouve les spermatozoïdes libres, sous forme de filaments avec ren- 
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tement céphaliqueet queue bien distincts (fig. 168).Cesspermatozoïdes 
ont alors, chez l'homme, une longueur de 504 (5 u pour la tête et 45 y. 
pour la queue). On les voit animés de mouvements très vifs de traus- 
lation, mais qui, en somme, ne représentent que des mouvements 
de cils vibratiles (V. p. 257). Quelquefois la tête, ou cou (point 
de jonction de la tête et de la queue) du spermatozoïde sont cn- 
tourés par une espèce de collerette, débris du spermatoblaste aux 
dépens duquel le spermatozoïde s'est développé. 

Ces mouvements sont surtout visibles dans le sperme éjaculé, c'est- 
à-dire qui a été mêlé aux produits de sécrétion des diverses glandes 
que nous étudierons bientôt. Les mouvements se font toujours dans 
la direction de la tête : ils reçoivent leur impulsion de la queue. 
On peut dire que les spermatozoïdes nagent dans le liquide sperma- 
tique à peu près comme une aiguille dans l'eau; lcurs mouvements 
sont relativement assez rapides. On constate au microscope qu'un 
spermatozoïde placé dans un milieu convenable parcourt en une 
seconde une distunce égale à sa propre longueur, c'est-à-dire 
qu'en une minute il parcourra environ 3 millimètres. 

Quant un spermatozoide rencontre sur son chemin des celiules 
épithéliales ou de petits cristaux uageant dans la préparation, il les 
heurte vivement et les écarte ; il peut ainsi déplacer des cristaux 
dix fois plus gros que lui. Quand on examine le sperme d'un animal 
qui a succombé à une mort violente, on trouve les spermatozoïdes 
doués de mouvements, un temps relativement considérable après 
la mort, ce quise rapporte à ce fait général qu'après la mort géné- 
vale de l'organisme (cessation des mouvements cardiaques et res- 
piratoires), quoique les grandes fonctions dont l'association forme 
la vie de l'individu soient éteintes, les éléments anatomiques n'en 
conservent pas moins, pendant un temps variable, leurs propriétes 
physiologiques, lour vie : c'est ainsi que les cils des épithéliums 
vibratiles continuent à se mouvoir encore un certain temps sur le 
cadavre, Pour les spermatozoïdes, cette persistance de la vie de 
l'élément anatomique est d’une durée relativement considérable : 
ainsi on a trouvé des spermatozoïdes encore capables de mou- 
vements, dans le canal déférent d'un taureau, six jours après 
que cet animal avait été sacrifié. Sortis des voies génitales mâles 
el reçus, dans les liquides alcalins des organes gémtaux femelles. 
les spermatozoïdes conservent très longtemps leur vitalité dans 
ce dernier milieu qui paraît spécialement apte à exciter leur 
motilite. 

Diverses conditions moditient de differentes manières la motilite. 
c'est-à-dire la vitalité des spermatozoïdes : le refroidissement et le 
mointien pendant un certain temps à une température inférieure 
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à 30° les immobilisent. La chaleur excite leur motilité, de même 
qu'elle porte au plus haut degré la contractilité de l'élément mus- 
culaire, l'excitabilité de l'éléinent nerveux ; mais, comme pour ces 
divers éléments anatomiques, si la chaleur produit son maximum 
d'effet excitant vers 400, au delà de cette température, elle produit 
une action mortelle sur le spermatozoïde, comme sur le muscle dont 
elle coagule la substance contractile. Un effct remarquable cst l'ac- 
lion comparée des liquides alcalins ou acides. Les solutions acides 
tuent brusquement le spermatozoide dont les mouvements s'arrêtent 
en même temps que sa queue so replie ct s'enroule par son extré- 
inité terminale le long de sa portion initiale, à peu près comme la 
corde d'un fouet enroulée autour du manche. Les solutions alcalines 
faibles jouissent, au contraire, de la propriété d'exciter ct de ré- 
veiller au plus haut degré les mouvements des spermatozoïdes ; on 
peut même constater que lorsque sur le porte-objet du microscope 
des spermatozoïdes ont perdu leurs mouvements par l'action d’un 
liquide très faiblement acide, si cette action a été de courte durée, 
on peut réveiller les mouvements par l'adjonction d’un liquide al- 
calin. 

C'est la présence de ces filaments vibratiles et ondulants qui con- 
stitue le sperme de bonne qualité, c'est-à-dire fécondant. Ce sperme 
est épais, blanchâtre, d'une odeur particulière ; il contient une ma- 
ticre albuminoïde, la spermatine, qui n'est pas coagulable par la 
chaleur; on y trouve de plus divers sels (chlorures alcalins, phos- 
phates, sulfates), et, comme éléments figurés, outre les sperma- 
tozoïdes, un grand nombre de granulations, de débris de cellules, 
et même des cristaux qui semblent analogues aux cristaux ammo- 
niaco-magnésiens de l'urine, mais qu'on s'accorde à considérer 
comme des albuminates altérés ct cristallisés. 

Le sperme progresse dans l’épididyme (fig. 167, E) ct le canal 
déférent (E', Cd) par vis a tergo, et par contraction des fibres 
musculaires de ces conduits. Les excitations génitales hâtent singu- 
lièrement sa production et son excrétion ; mais quand ces excita- 
tions sont répétées à de trop courts intervalles, le sperme n’a pas 
le temps dese faire complètement, de se murir, ct souvent alors 


dans le produit de l'éjaculation on trouve des spermatozoïdes encore 


contenus dens leurs cellules mères. 

Dans son trajet depuis le testicule jusqu'à la région prostatique, 
le sperme peut refluer dans les vésicules séminales (fig. 167, Vs) 
qui doivent être considérées comme un diverticulum du canal défé- 
rent, analogue au vas aberrans (fig. 167, Va) et provenant comme 
lui des cæcums latéraux du corps de Wolff ; mais le rôle de réser- 
voir du sperme assigné aux vésicules séminales n'est pas absolu- 
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ment général et chez beaucoup de mammifères on ne trouve dans 
ce diverticulum, formé d'un tube ramifié et pelotonné sur lui-même, 
qu'un mucus jaunâtre, qui paraît destiné à venir donner au sperme 
plus de fluidité, comme les produits des glandes prostatiques et des 
glandes de Cooper (V. plus bas). Ce liquide présente à l'examen 
microscopique des cellules épithéliales cylindriques, des globules 
blancs, des globules rouges, du sang et des concrétions. Ces deux 
derniers éléments méritent de nous arrêter un instant. Les globules 
rouges sont fréquents dans le produit des vésicules séminales, sur- 
tout lorsqu'il n’y a pas eu de coit depuis longtemps (Ch. Robin). 
de sorte que leur présence dans lo liquide éjaculé ne peut avoir 
vien d'alarmant. D'après les recherches de A, Dieu, ils sont sur- 
tout abondants dans le sperme des vieillards. Quant aux concrétions, 
elles sont les unes calcaires, rares et presque pathologiques, les 
autres azotées, nombreuses ct physiologiques. Ces dernières se pré- 
sentent sous l'aspect de petits grains, très variables de volume, de 
consistance cireuse, se brisant en éclat par la pression, et formés 
d'une masse homogène ; Ch. Robin, qui les a étudiées avec soin, 
leur a donné le nom de sympeæions. Leurs réactions chimiques 
prouvent qu'elles sont formées de matière azotée autre qu'un mu- 
cus concret, car l'acide acétique les gonfle, les rend transparentes 
et les dissout, Les vésicules séminales seraient donc une glande 
annexe aussi bien qu'un réservoir, opinion confirmée par l'examen 
de leur muqueuse, qui présente de nombreux enfoncements et des 
saillies, des alvéoles en un mot, comme toute surface qui tend à se 
multiplier pour produire une sécrétion. Du reste, les vésicules sémi- 
nales manquent chez le chien. Il est donc plus probable que le 
sperme s'accumule dans toute la longueur du canal déférent. 


Sous l'influence des excitations génitales, le sperme, sécrété en 
plus grande abondance, grâce à la congestion de la glande. est chassé 
avec force par les contractions des muscles qui l'expriment du tes- 
ticule (dartos, crémaster externe ct interne, ct romhreuses fibres 
musculaires qui enveloppent la glande). 

La contraction de cesmuscles paraît très importante dans les fonc- 
tions spermatiques : l'impuissance et surtout l'infécondité, que 
Godard a signalées, tout en exagérant peut-être sa fréquence, dans 
les cas de eryptorchidie (absence, dans les bourses, des deux 
testicules restés dans le bassin), sont rapportées par cet auteur 
au défaut de secousses de la part d'une tunique musculaire 


1 V. A. Dieu, Recherchessur le sperme des vieillards (Journ. de l'anatomia 
da Ch. Robin, 1867). 
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lorsque le testicule est dans les bourses, les secousses du cré- 
master, lors du coït, excitent la circulation dans la glande, et 
par cela même la sécrétioni. 

Par les mouvements péristalliques de l'appareil déférent, le 
sperme se précipite dans la partie prostatique du canal de l'urètre 
en suivant les canaux éjaculateurs, qui vont, des vésicules sémi- 
nales et de la fin du canal déférent, vers la paroi postérieure du ca- 
nal de l’urètre (fig. 167, p. 598). Ces canaux traversent done la 
moitié postéricure de la prostate ; malgré leur nom d'éjaculateurs, 
ils ne prennent aucune part active à ce phénomène mécanique. 
Leurs parois minces et presque dépourvues d'éléments musculaires 
ne le leur permettent pas. Ils ne servent qu’à amener le sperme 
dans la région prostatique, où son contact avec la muqueuse amène 
un réflexe tout particulier, et d’un mécanisme difficile à étudier, 
l'éjaculation, dcstinée à projeter dans les organes de la femelle 
la liqueur fécondante mâle. Mais il nous faut d'abord étudier un 
phénomène qui précède celui-ci et qui est destiné à en assurer l’ef- 
ficacité, c’est-à-dire l'érection, et les organes qui en sont le siège. 


B. Érection. 

L'appareil dejl'érection se compose de la verge, c'est-à-dire des 
corps caverneux. et de toute la portion spongieuse du canal de 
l'urètre (avec le bulbe et le gland). 

L’érection a pour but de rendre béant le canal de l’urètre, afin 
que le sperme le parcoure facilement, et de porter ce liquide dans 
les organes génitaux femelles. 

L’érection se produit par voie réflexe; le point de départ de cet 
acte nerveux peut prendre sa source dans le cerveau (imagination) 
et dans presque tous les organes des sens et les surfaces sensibles : 
mais c'est l'excitation de la muqueuse du gland qui porte ce réflexe 
à son plus haut degré. En cifet, le gland est garni de nombreuses 
papilles nerveuses, qui lui donnent une sensibilité toute spéciale, 
et qu'on pourrait appeler yénitale; c'est l'excitation de cette sen- 
sibilité qui est le point de départ de toute la chaîne des actes qui 
composent le coit (érection, sécrétion abondante de sperme, excré- 
tion, éjaculation), comme l'excitation de l'isthme du gosier est le 
signal de la série des réflexes de la déglutition. Le nerf dorsal de 
la verge est la voie centripéte de ces réflexes, qui deviennent 
impossibles quand ce nerf a été coupé, comme on l'a expérimenté 
maintes fois sur les chevaux. Nous verrons que la muqueuse pros- 


1 Godard, Ltrles sur la monorchidie et la cryptorchidie chez l'hoñime, 
Paris, 18%. 
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tatique doit venir immédiatement après celle du gland, comme 
point de départ de ces réflexes. 

Renvoyant aux traités d'anatomie descriptive pour ce qui est de 
la conformation des organes de l'érection, nous dirons ici un mot 
seulement de leur composition, c'est-à-dire de la siguification du 
tissu érectile. Ce tissu, qui, sur des ccupes d'organes insufflés ct 
desséchés, montre de grandes aréoles circonscrites par des trabécules 
anastomosées, comme le tissu d'une éponge, est formé, en effet, le 
larges cavités arcolaires dans lesquelles le sang peut, à certains 
moments, affluer et s'accumuler sous une forte tension. La nature 
de ces cavités qui communiquent, d'une part, avec des artcrioles et, 
d'autre part, avec des veinules, a été l'objet de très diverses inter- 
prétalions, mais il est démontré aujourd’hui que les aréoles des 
tissus érectiles ne sont autre chose que des capillaires très dilatés. 
C'est ce que montre leur constitution histologique, car leurs parois 
sont réduites à un endothélium vasculaire, identique à celui des 
capillaires, supporté par les trabécules du tissu interposé; c'est ce 
que montre encore l'étude de leur développement, puisque cette 
étude permet de suivre les tissus cavernaux et spongieux depuis le 
moment où ils ne sont formés que de vrais capillaires jusqu'à celui 
où la dilatation progressive de ces petits vaisseaux les rend mécon- 
naissables sous leur aspect définitif de cavités larges ct irrégulières. 
Les artérioles qui viennent se terminer dans ces larges sinus capil- 
laires sont remarquables par leur disposition contournée en tire- 
bouchon qui leur a valu le nom d'artères hélicines; mais c'est à 
tort qu'on a considéré cette forme des artérioles comme jouant un 
rôle essentiel dans le mécanisme de l'érection. Les artères hélicines 
sont bien, il est vrai, caractéristiques des tissus érectiles, mais uni- 
quement parce qu’elles doivent revêtir cette forme pour se prêter 
aux changements de volume des organes et tissus dont elles font 
partie, de sorte qu’on pourrait dire que la disposition hélicine est 
non la cause, mais la conséquence des propriétés érectiles des organes 
en question. 

L’érection, qui consiste dans l’ampliation avec dureté et rigidité 
Caractéristiques des organes érectiles, est due à un mécanisme assez 
simple. A l’époque où les lois de la circulation du sang étaient 
encore ignorées, et où les esprits animaux jouaient un si grand 
rôle dans l’explication des divers actes de l'organisme, les physio- 
logistes n’hésitaient pas à invoquer l'accumulation des esprits ani- 
maux dans le tissu de la verge pour expliquer la rigidité présentée 
par cet organe. Un des pères de la physiologie expérimentale, 
Régnier de Graaf, si connu par ses expériences sur le suc pan- 
créatique, et par la découverte des ovisacs qui portent sou nom, 
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voulut se rendre compte de l'accumulation de ces esprits animaux 
et los saisir pour ainsi dire sur le fait. Sur un chien en érection il 
lia la verge au niveau de «a base ct sacrifia l'animal. La verge 
demeura turgide jusqu'au moment ou de Graaf, l'incisant profondé- 
ment, en vit jaillir un jet de sang. Depuis cette époque, aucun phy- 
siologiste n'a songé à attribuer l'érection à un mécanisme autre que 
l'accumulation du sang à une forte teusion dans les mailles du tissu 
érectile; mais on est embarrassé pour expliquer cette accumulation 
ct cette rétention de sang à une haute pression, Cependant quelques 
circonstances peuvent éclairer l'étude de ces faits. Ainsi, il est facile 
do constater que l'érection des corps caverneux est parfois indé- 
pendante de celle du corps spongieux de l'urètre, ct qu'eile se fait 
sans excitation génitale, par un simple mécanisme d'opposition au 
retour du sang veineux. Telle est l'érection qui se produit lorsque 
la vessie est gorgée de liquide, ce qui amène une compression des 
plexus veineux qui font suite à la veine dorsale du pénis (plexus de 
Santorini, situé entre la vessie ct le pubis, ps, fig. 165, p. 594), 
Il est donc probable que lorsque l'érection est vraiment active, il se 
produit sur toutes les veines émissaires des corps érectiles une 
constriction semblahle, par contraction soit des parois veincuses 
elles: mêmes, soit des nombreuses couches de muscles lisses que 
traversent ces veines pour rentrer dans le bassin (aponévrose 
moyenne du périnée presque entièrement composée de fibres muscu- 
laires lisses), de sorte que le sang est obligé de s'arrêter dans les 
mailles des tissus spongicux, et y arrive à une tension égale à cello 
du sang artériel. 

Ainsi l'érection consiste en une contraction réflexe venant arrêter 
le cours du sang dans les veines, et en cffet, on a trouvé par- 
fois. chez des individus morts dans un état d’érection patholo- 
gique, des caillots qui remplissaient les veines des appareils éroc- 
tiles et s'étendaient dans ces veines jusque dans le bassin, co 
qui prouve que c'est dans la cavité pelvienne que se fait la compres 
sion. 

D'autre part, il faut reconnaître que les actions vaso-motrices 
(nerfs vaso-dilatateurs, V. p. 241) doivent exercer la plus grande 
influence sur le mécanisme de l'érection, en laissant les tissus 
érectiles se distendre facilement sous l'afllux du sang; mais il est 
évident que si la voie du retour du sang veineux restait librement 
ouverte, la paralysie vaso-motrice serait insuffisante à produire 
une véritable érection, ot amènerait tout au plus une turgescence 
plus ou moins prononcée, 


Du reste, les phénomènes d'érection ne se manifestent pas seulement * 
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au niveau des organes génitaux. Le professeur Rouget 1, dans ses nom- 
breux travaux sur les mouvements et les appareils érectiles, a d'abord 
établi qu'il n'exisle ni éléments ni tissus érectiles, mais seulement des 
organes et des appareils érectiles constitués, comme les autres organes 
non érecliles, par des vaisseaux, des inusclès, des nerfs. Précisant 
ensuite les différents degrés et les éléments essentiels de tout phéno- 
mène d'érection, il a établi que, dans tous ces cas, il y a dilatation des 
petites artères; cela est évident dans les changements de couleur de la 
peau du visage, dans les turgescences de la crête et des caroncules 
{oiseaux}; cela existe également dans l’hypérémie de l'ovaire et de la 
muqueuse utérine au début de la période menstruelle; enfin, l'observa- 
tion directe du déhut de l'érection des organes copulateurs, et les expó- 
riences d'Eckhard sur la paralysie des petites artères caverneuses el 
bulbaires sous l'influence de l'excitation des nervi erigentes, démon- 
trent également que la paralysie et la dilatation vasculaire sont le phé- 
nomène initial de l'érection même la plus complexe 2. 

Mais ce phénomène, suffisant pour produire à lui seul la forme la plus 
simple de l'érection, la {urgescence, serait tout à fait impuissant pour 
réaliser une forme plus complexe, comme l'érection du bulbe de l'ovaire 
et celle de l'utérus; il faut que la contraction des trabécules muscu- 
laires lisses qui compriment les troncs veineux vienne s'y ajouter, et il 
est certain qu'au moment de la menstruation cette contraction perma- 
nente des muscles utérins et des muscles ovariotubaires coïncide avec 
l'adaptation de Ia trompe à l'ovaire et la détermine. Il est certain aussi 
que les trahécules musculaires des corps caverneux et spongieux de la 
verge se contractent à la suite de la dilatation des petites artères. Quand 
cette contraction manque, sur le cadavre, par exemple, le volume de la 
verge prend des proportions tout à fait anormales, et sa rigidité reste 
relativement incoinplète, 

Enfin, dans l'érection des organes copulateurs chez l’homme et chez 
la femme, intervient encore, pour donner à ce phénomène tout son 
développement, l'action des muscles extrinsèques, et l'on sail, en sffet, 
que, sans Ja ligature et la compression des grosses veines du basein, 
une injection, sous la plus forte tension, est parfois impuissante à pro- 
duire une véritable érection. 


1 Ch Rouget, Recherches sur les organes érectiles de la femme {Journal 
de physiologie, t. I, 1858), et des Mouvements érectiles (même journal 1868), 

2 Il ne faut pas confondre l'érection des tissus érectiles (gland), 
clitoris, etc.) avec ce qu’on a improprement appelé érection du mamelon. 
Quand le mamelon s'érige, il change de forme, s'allonge ct s'amincit par le 
fait de la contraction de ses fibres musculaires; mais il n'augmente pas de 
volume; il n’est pas lurgescent comme les véritables organes érectiles (qui 
sont alors gorgés de sang). 

3 Aussi pouvons-nous renvoyer, à propos de l'érection, à tout ‘ce que nous 
avons dit à propos de la physiologie des nerfs vaso-moteurs. Ainsi nous 
retrouvons pour l'érection la théorie de la dilatation active de Schilf, et la 
théorie du péristaltisme des vaisseaux de Legros et Onimus, (V. Vaso-Mo* 
TEURS, p. 242 et suiv.) 
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A côté du vòle que jouent dans l'érection le sang, les petites arlėres 
dilatées, les muscles lisses et les muscles extrinsèques, il faut considérer 
aussi le rôle des nerfs (centrifuges); ceux-ci forment deux groupes dont 
l'action est distincte et opposée (Rouget) : 

1° Le: nerfs caverneux el spongtenx fournis par le grand symp:- 
thique, nerfs qui portent sur leur trajet des corpuscules ganglionnaires, 
et dont l'excitation a pour résultat la paralysie des tuniques artérielles 
auxquelles ils se rendent (nerfs du plexus caverneux, nervi erigentes 
d'Eckhard). 

20 Les nerfs qui se renden:, sans (raverser de corpuscules ganglion- 
naires, aux muscles des trabécules et dont l'excitation a pour effet, 
comme l'excitation des nerfs directs (el sans ganglions) des muscles 
ischio-caïerneux, bulbo-caverneux, transverse profond, de déterminer 
la contraction des muscles qu'ils animent (nerls vrétro-péntens,plexus 
latéral). 

Les appareils érectiles sont munis, vers leur partie la plus profonde, 
la plus postérieure, de muscles qui les entourent et fonctionnent comme 
de vrais cœurs périphériques destinés à chasser le sang de la buse 
de la verge vers son extrémité libre, qui doit présenter le plus haut 
degré d'érection., Ce sont les muscles ischio-caverneux et le bulbo. 
caverneux qui entourent, les premiers, la racine des corps caverneux, 
le secoutl le bulbe de l'urètre, et chassent par des contractions rythmi- 
ques, vers le gland et la pointe des corps caverneux, le sang qui afflue 
à la racine; en un mot, ils fout progresser l'érection de la base au 
sommet, ~ 

Ces muscles se contractent par aciion réflexe (voy. plus haut) sous 
l'influence des excitations du gland, et à chaque contraction, on pourrait 
dire à chaque pulsation, des bulho-caverneux, le gland devient plus 
turgide et plus sensible, ses papilles étalées par l'érection étant plus 
impressionnées par le frottement, Lorsque enfin cette sensibilité a 
“teint son plus haut degré, elle provoque le phénomène réflexe de 
l'éjaculation. 


C. Ejaculation. 

L'éjaculation est le dernier terne de l'acte vénérien. Ce phéno- 
mène, avant de se produire, a été préparé par un grand nombre 
d'actes accessoires. 

D'abord le canal de l’urètre se trouve ouvert et dilaté par le fait 
de l'érection, comme le prouvent les préparations anatomiques, Ce 
canal, se‘dilatant, doit produire une certaine aspiration, et l'on peut 
se demander ce qui vient remplir le canal, lorsque d'aplati et linéaire 
il devient cylindrique et béant. On a été tenté d'invoquer lintro- 
duetion de l'air, et cette hypothèse aurait parfaitement expliqué les 
cas de chancre situés dans la profondeur du canal, l'aspiration qui 
se produit ou s'exagère dans le coït ayant amené l'introduction des 
liquides virulents de la femme contnmninée. Mais l'observation 
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directe prouve que l'air ou un liquide extérieur ne sont pas appelés 
‘ans le canal. On sait que le sperme agité avec l'air mousse très 
facilement, ct si, au moment de l'éjaculation, il se trouvait dans 
le canal en contlit avec ce gaz, il sortirait mêlé à de nombreuses 
bulles d'air, ce qui n° se produit jamais. Du reste, nous avons un 
appareil sécréteur destiné à fournir un liquide qui remplit le vide 
du canal. Ce sont les g'andes de Cooper, petites glandes analogues 
aux salivaires, placées au milieu des muscles striés et lisses du 
périnée (aponévrose moyenne) derrière la saillie du bulbe urêtral 
(tig. 167, p. 598) et dont le canal excréteur vient s'ouvrir dans le 
canal de l’urètre, vers la jonction du bulbe avec la portion spon- 
gieuse proprement dite. Le produit de ces glandes, exprime par les 
contractions des muscles du périnée au moment de l'érection, vient 
remplir le canal de l’urètre et servira à diluer le sperme, qui, nous 
le savons, est primitivement très épais. Quand unc forte érection 
n'est pas suivie d'éjaculation, on voit, au moment où l'érection cesse 
et où le canal revient à ses dimensions primitives, s'écouler par son 
ouverture antérieure (méat urinaire) un liquide clair ct muqueux 
qui n'est autre chose que le produit des glandes de Ceoper et de 
quelques autres organes sécréteur's. 

Ces autres produits de sécrétion, déversés dans le canal pour en 
remplir le vide, ct pour se mêler au sperme et le diluer à son 
passage, sout les produits des glandes de Littre ct des glandes 
prostatiques. 

Les glandes de Litire sont de très petites glandes en grappe. 
végétations de la muqueuse de la portion spougieuse de l'urètre, 
disséminées daus le chorion de la muqueuse de toute cette portion 
du canali, et dont le produit de sécrétion, peu connu et difficile 
à isoler, parait analogue à celui des glandes de Cooper: elles 
seraient à ces dernières ce que les glandes buccales (dite muquenses) 
sont aux glandes salivaires proprement dites. 

Les glandes prostatiques sont de nombreux culs-de-sae glan- 
dulaires disposés en grappes et rayonnant du canal de l'urètre 
dans toute la moitié postérieure de la prostate. Illes sécrètent 
un liquide visqueux analogue à celui des glandes de Cooper et 
«les vésicules séminales, L'utricule prostatique (fig. 165, p. 594) 
ne parait pas fournir de liquide spécial, ni jouir d'un rôle impor - 
tant. C’est un rudiment de l'utérus de la femme, un reste cm- 
bryonnaire (Y. plus haut, p. 597), dont la cavité est, comme 


1V. Ch. Robinet Cadiat, de la Structure intime de la muqueute el des 
glandes urétrales de l'homme et de la femme (Journal de l'anat. et de lu 
physiol., septembre et octobre 1874). 
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l'utérus de la femme, tapissée par un épithélium à cils vibratiles; 
aussi a-t-on pu parfois, étant donnés des produits de végétation 
prostatique (polypes de la prostate), reconnaître que ces néoforma - 
tions avaient leur origine dans l'utricule, en y constatant des 
éléments d'épithélium cylindrique vibratile. 

Le sperme, mêlé au produit des vésicules séminales, arrive done, 
par les contractions de ces vésicules ct des canaux déférents, dans 
la région prostatique de l'urètre. Là sa présence détermine par 
réflexe une action mécanique qui le projette au dehors avec force ct 
par saccades, qui l'éjacule cn un mot, 

On attribue généralement la force ct la forme saccadée de l'éja - 
culation aux contractions du muscle bulbo-caverneux, qu'on a 
appelé accelerator seminis et urinie; mais si l'on tient compte de ce 
qu'en ce moment ce muscle est séparé du canal de l’urètre par toute 
l'épaisseur du bulbe en érection, et que par conséquent il ne peut 
agir sur le contenu du canal ; de ce que, d'autre part, il est situé bien 
en avant de la prostate, c’est-à-dire du point où est déversé le 
sperme, et que, par suite, il ne pent qu'ultérieurvement agir sur lui. 
pour l'accélérer peut-être, mais non pour lui imprimer le premier 
mouvement, on a peine à comprendre comment ce muscle pourrait 
produire éjaculation. 


Nous nous rendons bien mieux raison de ce mécanisme en tenant 
compte des dispositions particulières que présente la région prostatique 
du canal et spécialement le muscle de Wilson, que nous avons'vu déjà 
jouer un rôle si important dans la rétention et l'excrétion de l'urine. 
Au moment où le sperme vieut se déverser dans la prostate, celte por- 
tion du canal est isolée de la vessie par l'érection du verunmontanum 
(fig. 167), petit tubercule de tissu érectile situé sur la paroi postérieure 
du canal, et qui à l'état de turgescence s'élève et vient en contact avec 
la paroi antérieure, de façon à oblitérer toute communication entre la 
vessie et le canal urétral: et tout le monde sait, en effel, que la miction 
est impossible pendant l'érection. Le sperme, au contraire, par les 
canaux dits improprement éjaculuteurs, qui s'ouvrent en avant et un 
peu sur les côtés du verumontanum, peut arriver dans le canal de 
l'urètre et en envahir toute la portion prostatique, mais il ne peut aller 
plus loin, parce qu’en ce moment le muscle de Wilson se contracte et 
oblitére la partie membraneuse (fig. 167, 2), La liqueur séminale s'accu- 
hule conc dans l'étroite portion du canal comprise entre le verumon. 
tanum et le sphincter urétral ou muscle de Wilson (fig. 16%, de 1 à 2): 
il s'y accumule avec une grande force, car les contractions des muscles 
lisses qui l'y chassent (canal déférent et vésicules séminales) sont trés 
énergiques, quoique trés lentes. Il ne peut refluer vers la vessie, à 
moins de destruction du verumontfanum, et ce fait, qui s'observe dans 
quelques cas pathologiques, explique pourquoi dans ces cas le sperme 
est ultérieurement rendu avec les urines ; il ne peut non plus s'échapper 
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tout d'abord en avant, vu l'état de contraction du sphincter uréthral. 
Mais ce muscle ne peut rester longtemps dans cet état de contraction: 
il se relâche, et aussitôt, sous l'influence de la haute tension qu'il a 
acquise, le sperme se précipite et se projette avec force; aussitôt le 
muscle se contracte de nouveau et arrête l'éruplion spermatique, pour 
la laisser bien vite se reproduire en se relächant encore, et ainsi de 
suite tant que dure l'éjaculation. 

Nous voyons donc ainsi à quoi tiennent et le rythine el la puissaner 
de l'éjaculation : la puissance du jel spermatique est due à la haute 
tension qu'ont donnée les muscles lisses des canaux excréteurs au 
liquide accumulé dans un étroit espace; le rythme est dù à des relà- 
chements rythmiques du sphincter urétral, qui forme comme une écluse 
livrant par saccades passage au liquide retenu en arrière d'elle, 

Ainsi la région prostatique du canal de l'urétre, si importante dejà 
au point de vue de la mniction, ne l'est pas moins relativement aux 
fonctions génitales : c'est encore ici le contact du sperme avec cette 
muqueuse qui détermine celle sorte de tétanos intermittent du sphincter 
urétral. Aussi les altérations de la muqueuse prostatique ont-elles une 
grande influence sur le fonctionnement de l'appareil génital, et l'on voit 
ses atlections causer tour à tour, et selon leur nature, le satyriasis, ou 
l'impuissance, on les pertes séminale. Depuis longtemps, la chirurgie, 
reconnaissant le rôle prépondérant de cette région, a trouve dans les 
modificateurs de cette surface, et particuliérement dans la cautérisation 
(sonde de Lallemand) un des plus puissants moyens de réagir contre 
cette dernière affection. 


La quantité de sperme rendu par une éjaculation varie entre 1 et 
G grammes: mais il y a, sous ce rapport, de grandes variétés indivi- 
duelles, et même pour le même homme, dans des circonstances 
diverses, les différences peuvent être comme À est à 8. 

La destinée ultérieure du sperme sera étudiée avec les organes 
génitaux de la femme. Nous verrons que ce liquide, et particuliè- 
rement les spermatozoïdes qu'il contient, sont destinés à aller donner 
à l'élément femelle correspondant, à l'ovule. l'impulsion fécondante 
qui en déterminera le développement. 

Il n’est pas inutile «le rappeler ici (V. ci-dessus p.603) les diverses 
circonstances qui peuvent influer swr les mouvements, sur la vie 
des spermatozoïdes du-sperine éjarulé, 1/eau froide, l'étincelle élec- 
trigue (Prévost et Dumas), les liqueurs acides tuent lex spermato- 
zoïdes : les solutions légèrement alcalines, les solutions de substances” 
neutres leur sont favorables et augmentent la vivacité de leurs mouve- 
ments, Le mucus vaginal ne les tue que lorsqu'il est très acide ; dans 
les circonslances ordiuaires, les spermatozoïdes restent longtemps 
vivants {dans le col de l'utérus, huit jours après le dernier coït 4, 


1 V. Mation Sims, Notes cliniques sur la chirurgie ulérinr, Traduction 
française, Paris, 1872. 


KÜss et Liuvar, l'hysiol, 935 
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Enfin, daprès Godard, le sang des règles augmente l'activité de 
leurs mouvements, 

Du reste, les spermatozoïdes peuvent vivre dans le pus, dans le 
sang, et divers autres fluides. Sims a souvent vu la conception s 
produire là où le col de l'utérus était le siège d'une suppuration abon- 
dante, de sorte que le pus en lui-même ne leur fait point obstacle, 
Selon Kölliker, le phosphate de soude est particulièrement favorable 
aux mouvements des spermatozoïdes. 


Aprés ce rapide aperçu sur l'érection qui est l'acte initial et indispen- 
sable d'un coit régulier, et sur l’éjaculalion qui en est l'acte final el 
essentiel, nous n'insisterons pas ici sur le coït lui-même ni sur les sen- 
sations voluptueuses qui l'accompagnent, Nous dirons seulement que 
ces sensations, indispensables chez l'homme, car ce sont elles qui amè- 
nent le réflexe de l'éjaculation, paraissent tout à fait inutiles chez la 
femme, du moins au point de vue de la fécondation. C'est ce que 
démontrent surabondamment les observations de femmes fécondées 
pendant le sommeil chloroformique, pendant le sommeil de l'ivresse, et 
enlin les observations de fécondations artificielles, c'est-à-dire dues à la 
simple introduction du spenne jusque dans la cavité de l'utérus au 
moyen d'une petite seringue ou de tout autre des nombreux appareils 
qui ont été, dans ces dernières années, proposés à çet elfet, 

Mais il sera intéressant, au point de vue de la physiologie générale, 
de jeter un rapide coup d'œil sur les divers modes selon lesquels s'ac- 
complit le rapprochement sexuel dans quelques types de la série animale 
(vertébrés). Chez les mammifères, il y a copulation complète, fécon- 
dation interne, c'est-à-dire que l'organe érectile du mâle (pénis) va 
porter la liqueur fécondaute jusque dans l'intérieur des organes femelles 
(vagin, utérus). Si nous sautons brusquement au degré inférieur de 
l'échelle des vertébrés, nous voyons que chez les poissons, du moins 
chez la trés grande majorité des poissons osseux, il n'y a pas même de 
rapports directs entre le mäle et la femelle : celle-ci évacue spontané- 
ment ses œufs à la surface de l'eau ou contre les herbes aquatiques, les 
abandonne, et c'est alors seulement qu'un mâle quelconque, attiré sans 
doute par l'odeur de ce frai, vient passer à plusieurs reprises contre la 
masse d'œufs pondus, en émettant sa liqueur séminale dont il les arrose, 
Aussi rien n'est-il plus facile aux pisciculteurs que d'imiter par la fécon- 
dation dile artificielle le mode naturel de fécondation des poissons 
osseux, Il suffit de prendre une femelle prête à frayer, de comprimer 
son abdomen de façon à faire sortir les œufs par le pore génital, puis, 
renouvelant une semblable opération sur le male, de lui faire excréler 
sa laitance sur la masse d'œufs fraîchement pondus. Comme intermé- 
diaire entre ces types de fécondation interne et de fécondation externe, 
on peut citer le mode de copulation des balraciens anoures (grenouilles). 

Chez ceux-ci, à l'époque des amours, qui ne se produisent qu'une fois 
par an, le mâle se place sur le dos de la femelle qu'il lient étroitement 
embrassée entre ses deux membres antérieurs. A cela se borne le rap- 
prochement sexuel, c'est-à-dire qu'il n’y a rien qui rappelle l'intromission 


APPAREIL GÉNITAL FEMELLE — OVAIRE 615 


d'un pénis dans un canal vaginal. Notons cependant que des sensations 
voluptueuses trés intenses paraissent accompagner cet accouplement et 
qu’elles ont pour siège, chez le måle, des papilles cutanées alors trés 
développées occupant la région de la racine du pouce (membre anté- 
rieur); la compression de ces papilles, par le mouvement énergique au 
moyen duquel le mâle tient la femelle embrassée, est sans doute le mode 
particulier d'excitation des terminaisons nerveuses correspondantes. 
Toujours est-il qu'à un moment donné, la femelle émel ses œufs par son 
orifice anal, ou, pour mieux dire, cloacal; au même instant, le mâle 
laisse échapper sa liqueur séminale par son orifice homologue, et les 
œufs sont ainsi arrosés de sperme an fur et à mesure qu'ils sont émis à 
l'extérieur, 


lI. — APPARSIL GENITAL DE LA FEMME 


L'appareil génital de la femme se compose d'uue glande (l'ovaire) 
et de canaux excréteurs (trompe, matrice, vagin, etc.,), qui pré. 
sentent un intérêt tout particulier, les uns comme organes de la copu- 
lation (vagin et ses annexes), les autres comme lien de développement 
du produit de la fécondation (matrice). 

1° L'ovaire provient de ce germe que nous avons vu situé sur le 
bord interne du corps de Wolff (V. p. 574) et rester indifférent jusqu à 
la fin du deuxième mois de la vie embryonnaire. Nous avons vu com- 
mout cet organe se développait pour deveuir testicule Lorsque, au con- 
traire, c'est un ovaire qui se développe, l'épithélium péritonéal qui le 
recouvre envoie dans la profondeur 
de l'organe des végélations en cul- 
de-sac (fig. 172) qui forment de véri- 
tables glandes en tubes (fig. 172-1, 
2, 3); mais bientôt l'orilice de ces 
glandes en tubes (tubes de Pflüger) 
s'oblitére (id.-#, 5) et il ne reste plus : 
qu'une petite cavilé (id.-6) tapissée pig, 179, — Développement de l'ovi- 
d'épithélium el parfaitement close. sacou vésicule de Graaf*. 

Ces cavités trés nombreuses con- 

stituent les vésicules de Graaf on ovisacs (fig. 172, en 6); leur épithé- 
linm est doncun produit de l'épithélinm péritonéal ; c'est lui qui donnera 
ultérieurement naissance à l'ovule, 

2 Les canaux excréteurs se forment par le développement des 
conduits de Müller (p. 657): la partie supérieure de ces deux conduits 
constitue la trompe de Fallope en restant isolée de chaque côté; la 
partie inférieure se soude avec la partie correspondante du côté opposé 


4 
4 


* O0, surfaco de l'ovaire avec son épithélium, qui en 4 forme un bourgeon profond, 
une sorte de glando en tube; — cette glande tend à s'isolor de plus en plus en 2,3, 4,5: 
en 6, elle est complètemeat isolée ct forme une cavité close tapissée d'un épithélium 
qui s'est hypertrophié en un poiut {«, disque proligéré) et dont une des cellules est deve- 
nue l'ovaire (oh 
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pour former l'utérus, et cette soudure souvent incomplète constitue 
chez les animaux les utérus bicornes ou les matrices doubles el in- 
dépendantes, comme chez les rongeurs. Ainsi chez la femme, à l'inverse 
de l'homme, c'est essentiellement l'organe de Müller qui se développe 
pour constituer les organes génitaux; le corps de Wolff s'atrophie; 
on en retrouve comme traces quelques restes de canaux borgnes situés 
dans le repli péritonéal qui unit la trompe à l'ovaire, et désignés sous 
le nom de parovaire ou organe 
de Rosenmuller; parfois son canal 
excréteur persiste à l’état rudimen- 
taire chez la femme, et presque 
toujours chez la vache, sous le nom 
de canal de Gartner. 

Pour bien fixer toutes ces ques- 
tions d'homologie des organes géni- 
taux interves mâleel femelle, homo- 
logie dont nous avons parlé à plu- 
sieurs reprises, à propos de chaque 
organe (V. p. 970, 596, 611), nous 
dounous ici une figure qui résume 
tout ce que nous avons indiqué à 
ce sujet (V. l'explication de la 
fig. 173). 

Le vagin seul n'a pas d’homolo- 
gue chez l'homme. C'est une sorte 
de territoire intermédiaire entre 
les organes wéuitaux internes et 
externes, 

Quaut aux organes génitaux 
Fic. 173, — Schéma de l’'homologie ERR ils résultent, comme, chez 

des oruaneslgenilaux inlernesi du OI) d'une fente périnéale, qui 

måle (A, côté droit) et de la fe- se met en Communication avec la 
melle (B, côté gauche)*. muqueuse des organes profonds; 
seulement, tandis que cette fente se 

ferme chez l'homme de façon à constituer un canal (portion membra- 
neuse et spongieuse de l'urètre) qui n'est ouvert qu’à son extrémité 
antérieure et supérieure (inéat urinaire), chez la femme celte fente reste 
ouverte, bornée par les deux replis cutanés (grandes lévres), qui ne se 
sont pas rejoints et qui circonscrivent ce que l’on appelle l'orilice vul- 
vaire, Ainsi loutes les parties de la femme ont en général leurs homo- 


* O. Ovuire. — 1, Testicule. — W, canal de Wolff; chez la femelle il s'alrophie; chez 
lo wale il formo la canal déférent. La partie génitale (1) du corps Wolff est représcutee 
pur l'épididyme, chez la femelle par l'epouphore (corps de Rosenmuller). La partie urinuire 
du corps de Wolff (2) forme chez la mâle lo paradidyme (corps de Giraldës) et chez la 
femella la paroophore (ou paravalre) ; elle forme de plus chez le måle le vas aberrans (x). 
— M, canal de Müller: il disparait chez le mâle. Son extrémité libre, qui forme chez lu 
femelle le pavillon (P), forme chez le mâle l'hydatide de Morgagni (h). Son extrémité 
inférieure forme chez la femelle l'utérus (O) et chez le mâle l'utricule prostatique (P). 


AÀ 
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lugues dans les parties de l'homme. Le canal de l'urétre de la femme 
correspond à la partie du canal de l'homme qui va depuis le col de la 
vessie Jusqu'au verumontanum (au sommet et eu avant duquel s'ouvre 
l'utricule prostatique ou utérus mâlé) !. 


A. Ovaire et Ovulution. 

Eu somme, l'ovaire ext un organe constitué, au point de vue phy- 
siologique, par des culs-de-sac devenus vésicules clôses et tapissés 
d’un épithélium globulaire. Nous trouverons, du reste, trois formes 
“ipithéliales bien distiuctes daus les trois grands segmonts de l'appareil 


EIG, 174, — Vésicule do Graaf renfermant l'ovule*, Fig. 175. — Ovule’*, 


génital de la femme: la forme globulaire dans l'ovaire; l'épithélium 
cylindrique vibratile dans l'utérus: et enfin l'hépithélium pavimen- 
teux stratifié dans le vagin. 

Dans l'étude de la physiologie de ces organes, nous verrons que 
ces épithéliums doivent être considérés comme les éléments les plus 
importants. Presque sans vie pendant l'enfance ct l'adolescence, ils 
se réveillent presque subitement au moment de la puberté; c'est 
l'épithélium ovarique qui donne le signal et produit l'ovulation ; 


1 V, notre article Oraire (Nouv. Dict. de médecine et de chirurgie). 


“ À, B, couches fibreusen da la vésiculs: — C, membrane granuleuse: — D, disque 
proligère portant l'ovule (E); — 4, membrane vitellina; — 2, vitellus; — 3, vésicule ger- 
mlnative de Purkinje. 


** A. nucléole (tache gorminntive); — B, noyau (vésicule germinative) ; C, vilellus; == 
D, mombrane vitelline, 
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l'épithélium utérin prend alors en même temps une vie plus active. 
soit dans la simple menstruation, soit dans la gestation; enfin 
l'épithélium du vagin lui-même ne reste pas indifférent, ainsi que 
ses organes annexes (organes génitaux externes). 

Nous connnencerons cette étude par celle de l'ovaire, qui est le 
point de départ de la plupart des réflexes physiologiques et patho- 
logiques. 

Les ovisucs ou vésicules de Grauf, sont constitués pat une petite 
poche de tissu connectif à la face interne de laquelle se trouve une 
couche épaisse de petits globules (membrane yranuleuse, fig. 174): 
en un point, cette couche est un peu plus épaisse et forme ce qu'on 
anpelle le disque proligère (G); Puu des globules (E) du disque 
proligère prend dès le début (ovules primordiaux apparaissant déjà 
dans l’épithélium germinatif, p. 574) un développement plus 
considérable, est appelé à une plus haute destinée que ses congé- 
nères, etil constitue l'ovule, le type le plus parfait de la cellule 
(fig.175); l'ovule mesure de 4/10 à 2/10 de millimètre, il est presque 
visible à l'œil nu. On peut trouver exceptionnellement deux ovules 
dans une vésicule de Graal (Bischoff!, Davaine?). Cet ovule se 
compose d’une enveloppe cellulaire où membrane vitelline (ou 
chorion, D}; d’un contenu de protoplasma ou vitellus (fig. 175, C); 
il ne faut pas assimiler ce vitellus au jaune de l'œuf de l'oiseau. 
Le jaune de l'œuf de l'oiscau estl’œuf des mammifères (cicatricule), 
plus une grande provision de matériaux nutritifs (jaune proprement 
dit); dans le vitellus se trouve un noyau ou vésicule germinative 
(B), qui contient lui-même un nucléole ou tache germinatite (A). 

Toutes les vésicules de Graaf d’un ovaire ne sont pas arrivées 
en même temps a ce degré de développement et ne contiennent pas 
toutes des ovules à cet état de maturité, 

A la naissance, il est probable, comme l’a constaté Rouget, et comme 
l'indique la sécrétion du lait, si fréquente et si inexplicable à cette 
époque de la vie (Y. p. 486), qu'il se fait une congestion ovarique 
et une poussée incomplète d'œufs à l'ovaire (Courty); une pareille 
impulsion, mais bien plus remarquable, se fait à la puberté. 

Ce n'est qu'à partir de l’époque de la puberté que l'on voit chaque 
mois, ou pour mieux dire à chaque époque menstruclle, un où deus 
ovisacs se développer complètement, Ces vésicules de Graaf, Pordi- 


t Bischoff, Traité du développement de l'homme et des mammifères, suivi 
de l'histoire du développement de l'œuf du lapin, traduit de l'allemand par 
A.-J.-L. Jourdan. Paris, 1843, 

? Davaine, Mémoires sur les anomalies de l'œuf, Paris, 1851, in-8 avec 
planches. 
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naire celles qui sont le plus près de la surface de l'ovaire, se gonflent, 
s’accroissent ; leur contenu augmente, s'épaissit; la partie de la paroi 
qui avoisine la surface de l'ovaire est pressée contre cette surface. 
11 eu résulte en ce point un arrêt de nutrition et une usure des parois ; 
cel état, aidé par la turgescence de la partie centrale de l'ovaire 
(bulbe de l'ovaire), amène facilement une rupture, de sorte que le 
contenu de l'ovisac s'échappe, entrainant l'ovule au milieu des débris 
du disque proligère C'est d'ordinaire à ce moment que l'ovule est 
fécondé par l’arrivée des spermatozoïdes, s'il y en a eu d'introduits 
dans les organes génitaux femelles; mais que l’ovule soit fécondé 
ou non, les annexes de l'utérus se comportent au point de vue mé- 
canique à peu près de même vis-à-vis de lui, et nous pouvons 
étudier les phénomènes qui succèdent à la déhisceuce de la vésicule 
de Graaf, en faisant le moius d'allusion possible à la fécondation, 
qui doit former une élude à part. 

Aprés l'expulsion de la plus grande partie de son contenu, la 
vésicule de Graaf revient sur elle-même et se cicatrise, en laissant 
une faible trace, colorée en jaune par le pigment sauguin résultant 
de la petile hémorragie qui accompagne la rupture de l’ovisac. 
Chose remarquable, si l'ovule qui a été expulsé est fécondé, et 


.qu'avrivé dans l'utérus il y amène les phénomènes de Ja gestation, 


il se produit dans l'ovaire, par un acte sympathique ou réflexe 
difficile à expliquer, une évolution hypertrophique de l'ovisac dé- 
chiré, hypertrophie à laquelle succède très ultérieurement (fin de 
la grossesse) une atrophie donnant naissance à une cicatrice ana- 
logue à la précédente, mais beaucoup plus considérable et plus per- 
sistante. On appelle ces cicatrices des corps juunes: les premières 
sont diles corps jaunes de menstruation, où faux corps jaunes; 
les secondes, corps jaunes de fécondation (de la grossesse), ou 
vrais corps jaunes. 

2e qui prend, du reste, la plus grande part à la formation des 
corps jaunes, c'est moins le caillot sanguin qu'un épaississement 
hypertrophique de la membrane propre de la vésicule de Graaf. Les 
cellules de cette vésicule (cellules de l'ovariule de Ch. Robin) se 
multiplient et s’accroissent énormément de façou a obliger la mem- 
brauc à se plisser et à remplir tout l'ovisac, dont le contenu présente 
des espèces de circonvolutions, Ces cellules sont envahies en même 
temps par une proluction granuleuse, graisscuse, colorée en jaune 
et qui est la principale cause de la coloration caractéristique des 
corps jaunes. Cette production n’a, du reste, rien de bien spécial, et 
Courty a vu dans des cystosarcomes de l'ovaire cette production 
envahir la membrane propre de plusieurs kystes vésiculaires et 
donner naissance à des masses considérables de matières jaunes, 
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B. Trompe de Fullope, matrice et menstruution, 

L’ovule est donc expulsé de l'ovaire, el tombe en dehors de cet 
organe ; il peut tomber dans le péritoine et ydisparaître, et même, 
s'il y a eu fécondation, s'y développer (grossesses péritonéales) ! : 
maisce n'est pas là le cas normal. Dans les conditions physiologiques, 
l’oculation s'accompagne de phénomènes particuliers qui font toni- 
ber l’ovule dans le pavillon de la trompe de Fullope ou ovidurte, 
La troinpe, en elfet, est un organe mobile, coutractile et érectile. 
Sa contractilité, et celle des fibres musculaires lisses qui se trouvent. 
dans les ligaments larges et dans le ligament tubo-ovarique, doit 
favoriser l'adaptation de l'oritice des trompes à l'ovaire (Ch. Rou- 
get) ; inais son érection ne doit pas être non plus sans influence, car 
un trouve dans la trompe une abondante trame erectile disposée de 
telle manière qu'en son état de turgescence elle amène probable- 
ment le pavillon de la trompe à embrasser la presque totalité de 
l'ovaire dans sa cavité ?, L'ovule y tombe donc; il parcourt l'ovi- 


V. Th. Keller, Des Grossesses ectra-utérinrs (avec deux observations de 
Kwæberlé). Thèse de Paris, 1872, n° 197, 

? Pour notre part il nous semble probable que ce sont encore des eils 
vibratiles qui assurent l'arrivée de l'ovule dans la trompe, et que par suite 
il n'y aurait plus guère à invoquer la théorie, du reste si peu facile à com- 
prendre, de l'adaptation tubaire, En etfet, chez nombre d'animaux, et entre 
autres chez la grenouille, Je pavillon de la trompe est fixe, rattaché par des 
ligaments tout en haut, au niveau du péricarde, Ici, par suite, il ne peut 
ëtra question d'adaptation du pavillon venant coitler l'ovaire. Or, en examinant 
des grenouilles femelles à l'époque du rut, on constate que le péritoine de 
la paroi abdominale antérieure présente des traînées de cellules à cils vibra- 
tiles, et en déposant de la poudre de charbon sur cette surface, on voit qua 
cette poudre est entraînée dans la région des orifices tubaires. Nous avons 
répété plusieurs fois cette expérience sur le mâle à la même époque sans 
constater rien d'analogue. l.‘examen microcospique d'un fragment du péri- 
toine, même du mésentère {toujours sur un sujet femelle), permet de voir ces 
cils, et leurs mouvements agitant les particules qui nagent dans le liquide de 
la préparation. 

Il est donc bien évident que ces cils doivent servir au transport des ovules 
détachés de l'ovaire, et si l'on éprouvait quelque doute à ce sujet, en raison 
du volume de ces corps, il est facile, en déposant des ovules sur la muqueuse 
pharyngienne, de se convaincre que des cils vibratiles quelconques effectuent 
très facilement ces transporta (Y. ci-dessus, p.257, ce que nous avons appelé 
l'expérience de la limacr artificielle), ' 

On peut se demander si, chez lea mammifères, il n'y aurait pas quelque 
chose de semblable, et si l'ovule, sorti en bavant de la vésicule de Graaf, ne 
serait pas recueilli par des cils vibratiles tapissant l'ovaire, et dirigé ainsi 
jusque dans je pavillon, d'autant que Waldeyer a signalé l'existence de «ils 
vibratiles sur le ligament tubo-ovarique. Comme les cils vibratiles péritu- 
néaux de la grenouille femelle n'existent en grande abondance qu'à l'épaque 
du rut, il en serait sans doute de même chez les femelles de mammifères, et 
entre autres ehez la femina; l'époque de la menstruation coïnciderait avec le 


MENSTRUATION ET OVULATION 621 


ducle, grâce au mouvement des cils de l'épithélinm vibratile et 
grâce aussi aux mouvements péristaltiques de la trompe, et arrive 
dans la matrice. où il donne lieu à des phénomènes tout particuliers 
s'il a été fécondé, et d'où il est rejeté dans le cas contraire avec les 
produits de la menstruation. 

On a reconnu, en elfet, que la chute de l'ovule coïncide à peu près 
exactement avec l'époque de la menstruation1 (tous les vingt-huit 
jours en moyenne). La chute de l'œuf est donc périodique; ce phé- 
nomène s'accompagne d'autres phénomènes accessoires appelés mo- 
limina menstrualia, qui sont une congestion de la moelle épinière, 
un endolorissement de la région lombaire, des phénomènes de sensi- 
bilité excentrique, des douleurs périphériques qu'il faut rapporter å 
la moelle : puis enfin le phénomène utérin caractéristique, l'Aémor- 
ragie menstruelle, 


L'Afmorragie menstruelle mérite d'être analysée avec soin, car 
nous y découvrirons un phénomène essentiellement épithélial. L'ntérue, 
organe musculeux, mais dont l'élément musculaire ne joue de rôle 
important que pendant et surtout à la fin de la gestation, l'utérus pré- 
sente une cavité tapissée par une muqueuse; cette muqueuse utérine 
ne se compose réellement que de l'épith#lium cylindrique vibratile. 
appliqué presque directement sur l'élément musculaire, À peu près saus 
substratum conjonctif, sans chorion, Cet épithélium est très abondant, 
doué d'une grande vitalité, et forme par ses végétations profondes des 
glandes eu tubes, analogues comme forme aux glandes de Lieberkuhn, 
el qui s'enfoncent dans” l'épaisseur des parois ulérines; nous verrons 
que lors de la fécondation cet épithélhnun forme d'énormes végétations 
papillaire əs qui donnent naissance à la coduque. Un pathologie, il est 
aussi la source d’un grand nombre de néoplasmes ulérins. Mais ce que 
cet épithélium présente de plus remarquable, c'est qu'il est soumis à 
une chute, à une mue mensuelle, coincidant exactement avec l'ovu- 
lation ; une mue semblable se fait de même chez les femelles des mam- 
iuiféres à l'époque du sut. Or, comme cel épithélium recouvre presqne 
directement le muscle utérin. riche en vaisseaux et même érectile, il 
eu résulte que la chute épithéliale laisse à nu un grand nombrede petits 
canaux vasculaires qui, sous l'influence de la turgescence générale (les 


développement de ces cils (on sait que la menstruation est accompagnée 
d'une série de phénomènes de mues épithéliales, notamment dans l'utérus). 
Cette hypothèse paraîtra encore plus vraisemblable. si nous ajoutons que, 
dang la séance où nous en avons fait part à ha Société de biologie (13 mars 
14850). M. Sinety a déclaré avoir constaté, sur des tumeurs des ligaments 
lurges, et sur des kystes de l'ovaire qu'il a opérés, la présence d'un épithé- 
liumeylindrique à rils vibratiles, abondant surtout au veisinage des trompes, 
Ces cils, paraît-il, n'apparaissent chez la femme qu'au njoment de la puberté, 
ENCRES “À Pouchet. Ovulation spontane el "fécqngution, Paris, 1347. 
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organes à ce moment, se rompent et donnent lieu, surtout chez la 
femme, à une hémorragie plus ou moins abondantef. Ainsi, quoique 
l'hémorragie soit le phénoméne le plus frappant, il n'est pas moins vrai 
que l'essence même de la menstruation est une mue épithéliale, sÿm- 
pathique du développement épithélial ovarique d'où résulte la chute 
des ovules, de l'ovulation en un mot?. 

Ce n'est pas à dire que, dans l'hémorragie menstruelle, les vaisseaux 
eux-mème ne jouent aucun rôle. Il y a, à cette époque, des modifications 
de l'innervation vaso-motrice telles que, si l'écoulement du sang ne 
s'effectue pas par la surface utérine, le flux hémorragique se fait jour 
par d'autres vaisseaux. C'est ainsi qu'on voit des femmes avoir, à 
l'époque des règles, des hémorragies nasales, pulmonaires, intestinales. 
Récemment encore on a apporté l'observation singulière d'une femme 
dont les seins étaient tous les mois le siège d'une tuméfaction doulou- 
reuse, puis d'un écoulement d'abord séreux, puis sanguinolent, qui 
durait huit jours. (T'ueffard, Union mdd., 1872.) 


4 Ch. Rouget, en découvrant les fibres musculaires lisses qui sont conte- 
nues dans l'épaisseur des ligaments larges et qui englobent tous les vaisseaux 
placés dans ces organes, a aussi indiqué cette disposition comme la source 
principale du mécanisme de l'hémorragie menstruelle ; il est, en effet, incon- 
testable que ces faisceaux musculaires, en se contractant, compriment les 
vaisseaux veineux qu'ils enlacent, et s'opposent ainsi à la circulation de 
retour, sans nuire à l'afflux par les artères, qui, grâce à Jeur petitesse et à 
leur résistance, ne sont que peu ou pas modifiées par la compression. De là 
augmentation de pression et déchirure dans les capillaires utérins. La con- 
traction de ces faisceaux musculaires prend aussi la plus grande part à 
l'érection de l'ovaire, et à l'adaptation de la trompe (V. p. 620), de sorte qu'une 
seule et même cause préside aux trois phénomènes essentiels de l'époque 
meustruelle, rupture de la vésicule de Graaf, adaptation du pavillon tubaire, 
hémorragie cataméniale: dans ces circonstances, l'adaptation de la trompe 
doit se faire la première et précéder fort heureusement la rupture de l'ovisac; 
elle doit se produire à l'instant où cette rupture, devenue imminente par 
hypertrophie de vésicule de Graaf, provoque dans tout l'appareil génital 
interne cet état parliculier (contraction des muscles péri-utérins), qui con- 
stitue le molimen menstruel. (V. Ch. Rouget, les Organes érectiles de la 
femme; Journal de physiologie, t. 1, 1858.) 

2 Parfois la desquamation de l'épithélium utérin se fait tout d'une pièce, 
et les règles sont accompagnées de l'expulsion d'une fausse membrane repro- 
disant exactement le moule de la cavité utérine (Dysménorrhée membra- 
neuse exfoliante). La muqueuse utérine se sépare du tissu sous-jacent 
comme au moment de l'accouchement et est expulsée, tantôlentièrement sous 
forme de sac, à villosités externes ou internes, suivant qu'elle sort directe- 
ment ou retournée sur elle-même, tantôt par lambeaux plus ou moins 
considérables. Quelques auteurs ont nié le détachement menstruel de la 
muqueuse, et prétendu que ce n'est là qu'un avortement des premiers jours 
ou des premières semaines (llaussmann); mais Courty a réuni plusieurs 
observations incontestables de menstruation membraneuse chez des vierges 
et chez des femmes mariées, chez lesquelles, malgré l'interruption avérée des 
rapports conjugaux, le phénomène se reproduisait avec une persisignec qui 
pe saurait lajsger de doute sur ga nature, 
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Vagin. — L'épithélium pavimenteux du vagin et du col de la ma- 
trice ne reste pas indifférent au phénomène de la menstruation. Là 
, aussi se produit, maissur une bien plus petite échelle, une desqua- 
. mation épithéliale, d'où résulte un produitliquide épais ct blanchâtre. 
Dans certains états pathologiques très fréquents, cette desquama- 
tion est permanente et constitue les écoulements connus sous le nom 
de flueurs blanches, qui ont leur source dans le vagin et surtout le 
col de l'utérus. 

Les parties génitales externes offrent aussi des desquamations 
épithéliales analogues, mais qui se rapprochent du produit sébacé 
ou plutôt du smegma préputial. 

Le vagin et les parties génitales externes servent surtout à la 
copulation, qui a pour but la fécondation ; nous les étudierons 
donc avec ce phénomène, que nous pouvons aborder maintenant, 
connaissant les produits mâles et femelles, c'est-à-dire les deux élé- 
ments dont la mise en présence constitue la fécondation, 


III. — Fécondation et développement de l'œuf fécondé 


J. — FÉCONDATION, PHÉNOMÈNES PRÉPARATOIRES 


La fécondation résulte de la rencontre de l'ovule et des sperma- 
tozoïdes. Nous connaissons l'appareil mâle destiné à éjaculer le 
sperme. L'apparcil femelle destiné à le recevoir comprend : 

a) Les organes génitaux externes, qui possèdent des appareils 
érectiles (bulbe du vagin et corps caverneux du clitoris) ana- 
logues à ceux de l’homme, quoique rudimentaires; ces organes, et 
surtout la région clitoridienne, analogue au gland de la verge, sont 
le siège principal des sensations génitales voluptueuses. 

b) Le vagin, à l'entrée duquel (entre les petites lèvres et les 
caroncules myrtiformes) s'ouvre de chaque côté le canal excréteur 
des deux glandes de Bartholin, glandes analogues, et par leur 
position et par leur produit, aux glandes de Cooper, que nous avons 
étudiées chez le mâle. Leur produit paraît destiné à lubrifier l'entrée 
du vagin. Ces glandes sont intéressantes au point de vue patholo- 
gique; c'est en elles que siège, chez la femme, l’inflammation ana- 
logue à la blennorragie de l’homme. Dans ces cas, il n° y a presque 
jamais vaginite ; la blennorragie chez la femme se traduit par ce 
qu'on peut appeler une bartholinite. 

Le vagin est essentiellement l'organe de la copulation : ses rides 
et ses plis transversaux excitent au plus haut degré la sensibilité du 
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gland et umènent le réflexe de l’éjaculation : c'est done dans le va- 
gin que sont versés les spermatozoïdes. Aussi l'état de cette mu- 
queuse peut-il avoir une certaine influence sur la vitalité de ces 
éléments fécondateurs : si la desquamation vaginale est notablement 
acide, son contact avecles spermatozoïdes peut être fatal à ces filaments 
vibratiles; car on sait qu'ils sont frappés de mort, comme toutes les 
cellules à cils vibratiles, au contact d'un liquide acide. Au con- 
traire, la présence d'un mucus alcalin, comme celui que produit 
normalement l'épithélium pavimenteux du col de l'utérus, est 
éminemment favorable à la vie et aux mouvements des spermato- 
zoïdes, (Y. p. 603 et 613.) 

Les sensations génitales voluptueuses qui acompagnent l'acte 
du coit chez l'homme et qui sont nécessaire pour amener le réflexe 
de l'éjuculation, ne paraissent pas, ainsi qu'il a été dit précé- 
demment (p. 614), devoir accompagner nécessairement cet acte 
chez la femme, afin d'amener la fécondation; les seules conditious 
que doivent remplir les organes génitaux externes de la femme, 
c'est de permettre que la semence soit introduite dans le vagin ct 
puisse y être retenue. La membrane hymeu, qui présente toujours 
une perforation de forme variahle (hymen semilunaire, hymen en 
fer à cheval, hymen annulaire, hymen bilabié), n’oppose pas d'ob- 
stacle à cette introduction, et, du reste, elle est d'ordinaire brisée 
dans le premier coit; mais parfois cette membrane présente uue 
sensibilité toute particulière, qui, mise en jeu par les plus légers 
attouchements, amène par action réflexe une contraction énergique 
du sphincter du vagin, contraction accompagnée de violentes dou- 
leurs et mettant obstable à tout coït. 

C'est ce phénomène, si curieux au point de vue physiologique, que 
Mar. Sims (de New-York) a étudié sous le nom ile vaginisme. Sims 
cumpare avec raison le vaginisme au blépharisme ou contraction spas- 
modique douloureuse et involontaire de l'orbiculaire des paupières, 
accompagnée d'une extrême sensibilité où photophohie 1, Ce chirurgien 
a de plns montré que le vaginisme ne pouvait être détruit ni modific 
par la dilatation forcée ou graduelle, tant qu'on ne s'adressait pas au 
point de départ du réfl xe, c'est-à-dire à l'hyÿmen ou à ses débris (ca- 
roncules myrtiformes), mais que l'excision el la cautérisation de ces 
membranes sensibles (surtout à leur surface externe) font disparaître 
aussitôt les contractions spasmodiques qui étaient la suite de leur 
hyperesthésie, 


Il est possibleque le sperme soit lancé directement jusque dans 
1 V. l'onr plus de détnils sur la physiologie pathologique dn vaginisme: 


Stnltz, Contracture spasmodiqu# ‘de l'orijire vaginal par hyperesthési” 
{ Vaginisme), — Gazette médicale dre Strasbonrd, jenvier 4872, 
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l'utérus, car l'ouverture du méat urinaire du gland étant verti- 
vale, et celle du col de l'utérus transversale. il y a là une condi~ 
tion qui doit favoriser le passage dans la seconde ouverture du 
liquide qui sort avec violence de la première. Ce passage est peut- 
être favorisé par un état d’érection de l'utérus et de sun col, érec- 
tiou qui ouvrirait largement l'ouverture de ce dernier; on a dit 
aussi que cette érection, dilatant la cavité de la malriee, amenait de 
la part de celle-ci une véritable aspiration sur le sperme. 
Cependant l'observation directe chez les animaux (lapine) fait 
voir que le sperme n'est versé que dans le vagin! ; Coste a montré 
même qu'il s'écoule dedix à vingtminutesavant que les spermatozoïdex 
commencent à se montrer dans l'ouverture du museau de tanche et 
dans la cavité du col. Aussi toute cause, naturelle ou artificielle, 
qui viendra atteindre la vitalité des spermatozoïdes (comme l'aci- 
dité du mucus vaginal) pendant-leur séjour dans le vagin, mettra 
vbstacle à la fécondation. Les recherches de Coste lui ont montré, 
chez la lapine, l'existence d'une sécrétion particulière au niveau 
du col de la matrice, sécrétion qui vient diluer le sperme ct aug- 
mentor Ja vivacité des mouvements des spermatozoïdes. Le sperme 
aurait donc à subir daus cette antichambre de la matrice une élabo- 
ration comparable à celle qui résulte déjà, dans les voies génitales 
du mâle, de son mélange avec les produits des vésicules séminales, 
des glandes bulbo-urétrales, etc. I] en serait de même dans l'es 
pèce humaine, d'après les recherches de Arm. Després (Académie 
de médecine, décembre 1869) : « Le colde l'utérus renferme des 


4 Nous ne pouvons toutefois nous dispenser de rapporter une observation 
très curieuse faite chez la femme et qui confirmerait singulièrement la théorie 
d'une aspiration active de la matrice sur le sperme pendant l'orgasme véne- 
rien. Gette observation, due à un médecin anglais, n été reproduite dans tous 
les journaux de médecine (V. Aourement médierl du 8 mars 1873), Il s'agit 
d'uno femme atteinte de chute de la matrico et chez laquelle le moindre 
contact sur le col ultérin amenait l'orgasme vénérien: « Je glissai la pulpe 
de mon indirateur trois ou quatre fois le long du col de l'utérus: imimédia- 
tement l'orgasme survint.. Le col utérin, au début, était dur, ferme et avait 
l'aspect normal; son ouverture était close et n'aurait pu admettre la sonde, 
Presque aussitôt après le contact, le museau de tanche s'ouvrit largement et 
bAilla cinq ou six fois, pendant que louverture externe était attirée vigou- 
reusement dans l'intérieur de ln cavité du col; ces phénomènes durèrent 
environ vingt secondes, puis toat rentra dans l'état normal, l'ouverture se 
referma et le col reprit sa place... Quand j'aurai ajouté que la malade était 
très intelligente, qu'il n'y avait aucun état inflainmatoire ni à l'ouverture, ni 
dans le col utérin, ni dans le vagin, et que toutes les parties étaient saines, 
qu'il n'existait qu'un déplacement, on pourra penser avec moi que j'ai été 
témoin de ce qui se passe pendant le coit, et que le passage du liquide sper- 
matique dans l'utérus peut de cette façon s'expliquer clairement, » 
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glandes en grappe ou tubuleuses ramifiées siégeant en partie dans 
le tissu musculaire de l'utérus, comme les glandes prostatiques au 
milieu des fibres musculaires de la prostate. Ces glandes sécrètent 
un liquide clair, visqueux, albumineux, analogue au liquide prosta- 
tique, qui sort du col d'une façon intermittente et produit l'éjacu- 
lalion de la femme. Ce liquide sort lentement du col et reste sur 
le museau de tanche et dans la cavité du col : cette éjaculation de 
la femme est destinée à fournir un véhicule aux zoospermes 
pour leur permettre d'arriver sûrement dans le col de l'utérus 1. » 
Dans ces circonstances, il est incontestable que ce qui joue le rôle 
essentiel pour faire parvenir des spermatozoïdes jusqu'à l'ovule, ce 
sont les mouvements propres de ces éléments vibratiles; il a suffi 
parfois que le sperme fùt déposé à l'orifice vulvaire pour que les 
spermatozoïdes, par leurs propres mouvements, arrivassent à 
l'ovule, en suivant le vagin, le col et le corps de la matrice, et enfin 
les trompes de Fallope. Dans ce voyage plus ou moins long des 
spermatozo'des, qu’on a appelés animalcules, il n’y a cependant ni 
spontanéité ni instincts; ils sont très nombreux, doués de mouve- 
ments très vifs, et du moment qu'ils se trouvent dans un liquide 
alcalin, ils se répandent de tous côtés et quelques-uns arrivent, par 
suite, jusqu’à la dernière extrémité des trompes de Fallope; c’est 
ainsi qu’un peu de sperme de batracien, déposé à l'extrémité d'un 
de ces longs chapelets d'œufs que pondent ces animaux, va féconder 
jusqu'aux derniers ovules de l'autre extrémité de cette chaîne, 


J1. — PIIÉNOMÈNES INTIMES DE LA FÉCONDATION 


C'est sur le trajet de l'ovaire à la trompe, ou mieux encore au 
niveau du pavillon de la trompe, que se produit la rencontre des 
spermatozoïdes avec l'ovule, la fécondation, comme le prouvent les 
grossesses péritoncales et tubaires. 

Quant au phénomène même de la fécondation, il résulte de la 
pénétration des spermatozoïdes dans l'épaisseur: même de l'ovule. 

Le role du spermatozoide dans la fécondation et sa pénétration au 
seiu de l'ovule ont été longtemps méconnus. Après la découverte des 
filaments spermatiques et à l'époque même où quelques auteurs 
exagéraient l'importance de cet élément au point d'y voirunelminia- 
ture de l'être futur, d'autres auteurs, peut-être par réaction contre 


1 Arm, Desprès, Études sur quelques points de l'anatomie et de la physio- 
logie du col de l'utérus, (Bulletin de l'Acad. de médecine, 1869, t. XXXIV, 
p. 1131.) 


Pa 
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l'opinion précédente, tendaient à restreindre singulièrement le rôle 
du spermatozoide. Pour eux.la partie liquide du sperme aurait senle 
joui de la propriété fécondante, et si l’on trouvait dans ce liquide des 
éléments, des antnalrules, doués de mouvements, on n'attribuait à 
ces mouvements d'autre rôle que celui d'agiter perpétuellement la 
liqueur fécondante, d'y entretenir la vie, d'y empêcher la putréfaction ! 
Bien plus, quelques-uns plaçaient la faculté fécondante non pas 
même dans le liquide, mais seulement dans une émanation subtile, 
dans une vapeur qui s'en serait dégagée, ct cette théorie, dite de 
l'aura seminalis, était si généralement admise vers la fin du dix- 
huitième siècle que Spallanzani, auquel nous devons les premières 
tentatives expérimentales sur la génération, erut devoir en faire une 
réfutation en règle. L'expérience de Spallanzani fut très simple, 
mais très démonstrative (1787). "Ayant pris deux cupules en forme 
verres de montre. il plaça dans l’une du sperme de grenouille et 
dans l'autre des œufs de grenouille fraîchement pondus; l’albumine 
qui entoure ces œufs les rendait adhérents à la cupule, de sorte qu'il 
put renverser celle-ci et la superposer dans cette position à celle 
qui renfermait le sperme. Or, dans ces conditions, quoiqu'il laissât 
longtemps ces éléments de la génération dans cet état de voisinage. 
mais non de contact, la fécondation n'avait pas lieu, quoique rien 
n’empêchât Paura seminalis de s'exhalcer ct d'atteindre les œufs. 
Mais si, prenant ensuite nn peu de ce sperme et quelques-uns de ces 
œufs. il les mélangeait dans un autre vase, il voyait la fécondation 
s'opérer, c'est-à-dire que les œufs se développaient ultérieurement 
(segmentation et apparition de la gouttière médullaire, etc.). Une 
autre expérience de Spallanzani, non moins démonstrative que la 
précédente, et qui a été bien souvent répétée depuis lors. notamment 
par Prévost et Dumas, consiste à filtrer du sperme au-dessus d’un 
vase renfermant des ovules. La partie liquide du sperme traversant 
seule le filtre à l'exclusion des spermatozoïdes. la fécondation ne se 
produit pas: plus le filtre est épais, moins il y a d’ovules fécondés 
(avec le filtre mince, le microscope montre qu'il passe quelques 
spermatozoïdes). Ces expériences sont suffisamment claires par 
elles-mêmes pour qu'il soit inutile d’v insister ; elles démontrent 
qu'il faut absolument le contact direct de l'élement mâle avec lélé- 
ment femelle pour que ce dernier soit fécondé, 

Voyons maintenant comment l'élément måle pénètre l'ovule, De 
deux choses l'une : ou bien l'ovule est entouré extérieurement d’une 
coque, c'est-à-dire d’une membrane d'enveloppe résistante, ou bien 
il est dépourvu de toute enveloppe solide, Dans le premier cas, qui 
est celui des poissons osseux, par exemple. la coque est percée en 
un point d'un orifice extrêmement petit, le micropyle, orifice in- 
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tuudibuliforme disposé de telle taçon qu'il ne peut livrer passage à 
plus d'un spermatozoïde àla fois. Quaut au cas où il n'existe pas de 
coque autour de l’ovule, c'est de beaucoup le plus général, c’est 
celui de l'ovule de la femme et des mammifères en général, Mais, 
dira-t-on, n'y a-t-il pas alors la membrane vitelline qui fait obstacle 
à la pénétration du spermatozoïde? Il est prouvé aujourd'hui 
qu'un grand nombre d'ovules sont simplement entourés, au moment 
où la fécondation va s'accomplir, d'une zone pellucide. c’est-à-dire 
d'une couche plus dense, d'aspect particulier, mais qui, à l'état 
normal, est toujours fluide et perméable. Fol (de Genève) a montré 
qu'en mettant en contact avec l'ovule des liquides contenant des 
viliions, ceux-ci traversaient ceite couche pellucide et se retrou- 
vaient dans le vitellus ; à plus forte raison, la zone pellucide est-elle 
perméable pour les spermatozoïdes. Quant à la membrane vitelline, 
en tant que membrane résistante ct imperméable aux corpuscules 
figurés, c'est une formation secondaire qui n'existe pas sur l'œuf 
non fécondé; à peine le premier spermatozoïde a-t-il pénétré dans le 
vitellus, qu'on voit l'ovule s'enkyster presque subitement, par cou- 
densation de sa couche périphérique, et en vertu d'une sorte de 
phénomène catalytique dont on ne saurait préciser davantage la 
nature. 


I! nous resle à voir maintenant comment s'opère la fusion de l'ovule 
et du spermalozoïde, et quels sont les résultats de cette fusion, phéno- 
ménes jusqu'à ces derniers temps mal connus et longtemps réputés 
mystérieux, C'est sur l'œuf des animaux à fécondation externe qu'il a 
élé tout d'abord possible de suivre toute la série de ces phénomènes. 
L'œuf des limnées et des planorbes, mollusques qui vivent dans nos 
étangs, et qu'on peut se procurer facilement, a surlont servi à ces 
observations, qui ont été reprises et complétées récemment sur l'œuf 
des oursins et des étoiles de mer, ainsi que sur celui des poissons. Mais 
notons tout de suite un fait important. Certaines phases du processus 
qu'on a pu saisir sur l'œuf des animaux supérieurs s'y sont montrées 
absolument les mêmes que sur l'œuf des espèces à fécondation externe, 
si bien que nous sommes pleinement autorisés À conclure de cette 
similitude partielle à une identité complète, et, partant, à combler les 
lacunes que présente encore l'histoire de la fécondation chez les ver- 
iébrés les plus élevés, par la connaissance plus complète que nous en 
uvons chez les êtres placés plus basdans la série. 

Rappelons d’abord la série de phénomènes dés longtemps décrits par 
Ch. Robin, et que les recherches récentes sont venues confirmer en en 
montrant lasignification intime.Ces phénomènes,qui préludent à la fécon- 
dition, l'accompagnent et la suivent, sont, d'aprés les études sur les œufs 
d'invertébrés : te disparition de la vésicule germinative;29 excrétion 
des globules polaires; 30 apparition du noyau vitellin; 4° segmen- 
tution du vjtellus, La fécondation proprement dite, c'est à-dire la 
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j'énétration du spermatozoïde, se place, et cela est parfaitement exact, 
soit entre la première et la deuxième phase, soit entre la deuxième el 
la troisième. 

19 Il était reconnu depuis longtemps que la disparition de la visi- 
cule germinative est le signe de la maturité de l'œuf. Quant à la 
question de savoir si cette disparition est réelle, s'il s'agit d'une véri- 
table dissolution, ou si la vesicule devient simplement moins visible 
en changeant de place, on n'était pas jusqu'ici parfaitement d'accord 
là-dessus. Dans l'opinion de Ch. Robin. la vésicule disparaitrait; nous 
verrons qu'il n'en est rien, 

20 Aprés la disparition de la vésicule gerininative, le protoplasma 
devient transparent en un pôle de l'œuf. Cette calotte sphérique, an 
niveau de laquelle les granulations vitellines ont absolument disparu. 
se soulève bientôt sons forme d'une saillie hyaline et translucide, d'abortl 
hémisphérique. puis conoïde, sorte de bourgeon résullant d'une véri- 
table gemmation de la substance liquide du vitellus. Puis la saillie 
s'étraugle à sa base, et, cet étranglement se prononçant de plus en plus, 
elle finit par être complètement séparée du vitellus, et se présente alors 
sous la forme d'un globule plein de protoplasma amorphe; c'est le 
premier globule polaire, dont la formation peut être presque aussitôl 
suivie de celle d'un second globule identique. Rien n'est plus facile à 
observer que cette émission des globules polaires sur l'œuf des limnées 
et des planorhes, vers le mois de février. Ces globules, dont la signi- 
tication n'a pas laissé que d'intriguer les observateurs, ont été qualifiés 
de polaires, parce que le premier sillon de sewmentation du vitellus a 
pour point de départ constant le pôle au niveau duquel ils se forment: 
on les a appelés encore, pour la même raison, sphères de direction, 
globules de direction ; ils sont nommés aussi quelquefois globules de 
rebut, parce qu'une fois excrétés ils tombent en deliquium et ne servent 
plus à rien. 

30 Peu de temps après la sortie du dernier globule polaire, on voit 
apparaître par genèse — nous en sommes toujours à l'ancienne des- 
cription, — au centre du vitellus, un corps sphérique, brillant, dense el 
homogène ; c'est le noyau vitellin, qui marque une ère nouvelle dans 
l'existence de l'œuf, Son apparition n'a lieu, en effet, qu'après que la 
lécondation s'est opérée. 

Cherchous maintenant à connaître les choses telles qu'elles sont 
réellement, et à mettre face à face les faits, tels qu’on les décrivait 


jusqu'ici, et tels que nous les montrent aujourd'hui les travaux des 


observateurs récents. Ces travaux, qui ont si profondément modifié 
l'état de la science sur cette question, ont élé poursuivis simultanément 
par trois embryologistes qui ohservaient isolément-et sans avoir réci- 
proquement connaissance de leurs recherches: H. Fol (de Genève}. 
dans le golfe de Messine et au laboratoire de zoologie maritime de 
Naples; O. Hertwig, dans les mêmes parages, et Selenka, à Rio- 
Janeiro. Les résnllats auxquels ils sont arrivés sont parfaitement con- 
cordants, et, leurs observations se complétant les unes par les autres, 
c'est une descriplion moyenne en quelque sorle que nous allons 
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donner, sans nous attacher à suivre l’un d'eux de préférence. Nous 
distinguerons ici deux ordres de phénomènes : A. phénomènes reliant 
la disparition de la vésicule germinative à l'émission des globules 
polaires; B. phénomènes reliant la sortie des globules polaires à 
l'apparition du noyau vitellin. 

A. Sur l'œuf récemment pondu d'un stelléride (Asterias glacialis, 
0. F. Müller), œuf présentant une couche périphérique plus molle, non 
condenséa en membrane, un contenu granuleux, mais transparent,avec 
une vésicule gerininative presque toujours excentrique, on voit cette 
vésicule, après quelques minutes de séjour dans l'eau de mer, se trans- 
former en une tache plus claire Cette tache change alors de forme : 
elle s'allonge en un fuseau qui se met à voyager dans l'intérieur du 
vitellus et se déplace vers le pôle supérieur de l'œuf; ce fuseau est à ce 
moment tantôt trausversalement, tantôt verticalement dirigé, et si alors 
on fait agir sur lui l'acide acétique (ou picrique), ou même sans avoir 
recours à aucun réactif, on peut voir chacune des extrémités de ce 
fuseau devenir foncée et former comme un centre d'attraction autour 
duquel les granulations vitellines viennent se grouper en formant des 
traînées rayonnantes. En même lemps, dans l'intérieur du fusenu se 
dessinent des filaments qui relient ses deux pôles l'un à l’autre, et qui 
semblent formés d'un protoplasma plus rélringent que le milieu dans 
lequel il est plongé. On a appelé ces filaments rayons ou filaments 
bipolaires, en raison de leur direction. La figure tout entiére du fuseau, 
avec ses extrémités en étoiles, constitue ce que Fol a nommé un am- 
phiaster; chacune de ces étoiles est un aster. 

On voit alors l'amphiaster se rapprocher de plus en plus de la péri- 
phérie de l'œuf, périphérie avec laquelle, à un moment donné, un des 
asters se trouve en contact, Cet aster 
repousse devant lui une petite por- 
tion du protoplasma ovulaire, et la 
surface de l'œuf se soulève à son 
niveau pour forner une sorte (de bosse 
parfaitement transparentes cette pro- 
tubérance s'allonce de plus en plus, 
puis elle s'arrondit au sommet, tout 
en se resserrant à la base, et finit 
par se détacher du vitellus pour con- 
stituer le premier globule polaire 
(lig. 176). Les réactifs montrent que 
la moitié interne seulement de l'um- 
phiaster est 1estée dans le vitellus, 
tandis que sa moitié externe en est 
sortie avec le globule polaire qu'elle 
counslitue essentiellement. Après une période de repos assez brève. 
l'aster disparu se reforme dans le viteilus, l'amphiaster se reconstitue 
avec ses deux étoiles et son fuscan à filaments bipolaires, en sorie 
que nous obtenous exactement la même image qu'au moment où le 
premier globule polaire allait se former; puis la même série de phé- 


Fig, 176. — Portion d'œuf d'As- 
terias glacialis au moment où 
le premier globule polaire so 
détache et le resta du fuseau 
se rétracte dans l'œuf. 
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nomènes se reproduit, et un second globule de rebutest excrété, entraï- 
nant avec lui, comme précédemment, une moitié d'amphiaster. Il reste 
dans l'œuf, en définitive, la moitié à peu près de la vésicule germina- 
tive, ou plus exactement la moitié du second amphiaster de rebut, 
sous forme d'une vésicule dans laquelle 
les réactifs montrent uue disposition 
rayonnée (aster, fig, 177). 

A ce moment, ce reliquat de la vé- 
sicule germinaltive se condense pour 
former un petit noyau arrondi qui 
abandonne la périphérie de l’œuf et 
se déplace lentement d'abord, puis de 
plus en plus vite, vers le centre du 
vitellus, Ce corpuscule est ce qu'on Ka, 1477. — Portion de l'œuf d'As- 
appelle le pronucleus femelle ou terias glacialis immédiatement 
aster femelle; ce n'est pas encore le après la formation du second 
noyan vitellin, mais seulement la globule polaires — (Empruntée 
moitié de ce noyau, que nous allons ê Fol, Fécondation.) 
voir provenir de la fusion du pronu- 
cleus femelle avec un pronuclenus mâle émané du spermatozoide, 

Tels sont les phénomènes qui rattachent ła prétendue disparition de 
la vésicule germinative à l'émission des globules polaires ; il est main- 
tenant certain que la vésicule germinative ne se liquélie pas, comme on 
le croyait il n'y a pas longtemps : nous venons de voir, en effet, que 
même après que les globules polaires s'en sont détachés, il reste encore 
quelque chose d'elle à l'intérieur de l'œuf. Ce quelque chose, c'est le 
pronucleus femelle. Avant d'aller plus loin, donnons la signification 
d'une dénomination de date récente, celle de fuseau de direction. Le 
fuseau de direction — ainsi nommé pour le distinguer du fuseau de 
seginentation dont nous allons avoir à parler (p. 638) — n'est pas 
autre chose que l'amphiaster précédemment décrit. 

B. Nous arrivons maintenant à ce moment si important du processus 
de la fécondation où, les spermatozoïdes abordant l'ovule, une vie nou» 
velle semble être communiquée à celui-ci, Cette question de la péné- 
tration dans le vitellus de l'élément fécondateur a été parfaitement étu- 
diée, dans ces derniers temps, par Fol et par Selenka. Ces observateurs, 
faisant tomber sur des œufs d'oursin parvenus à maturité la semence 
du mâle, ont vu se dérouler sous leurs yeux le spectacle le plus inté- 
ressant auquel il puisse être donné à un naturaliste d'assister. Si l'on 
place sous le microscope des œufs ainsi fécondés artificiellement, on 
voit le champ parcouru par les spermatozoïdes qui avancent lentement 
et droit devant eux grâce aux mouvements ondulaltoires de lenr flagellum 
vibratile. Toutes les fois que Ja tête d'un spermatozoïde arrive au con- 
tact de la couche périphérique, molle et pellucide, de l'œuf, le sperma- 
tozoïde reste pris, et les mouvements de sa queue ne tendent qu'à le 
faire s'enfoncer davantage dans cette couche molle, Toutefois, la plu- 
part des zoospermes ne pénétrent que peu avant dans l'épaisseur de 
cette couche, el restent près de sa surface; quelques-uns seulement, en 
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petit nombre, réussissent à se frayer peu à pen un chemin. Parmi ces 
quelques privilégiés, il y en à uu qui réussit à devancer ses rivaux et 
qui arrive premier au but. Le voici parvenu au voisinage du vitellus 
(üg. 178 en À). Aussitôt qu'il en approche, la couche superficielle du 
protoplasma ovulaire se souléve en forme de cône plus ou moins effilé, 
sorle d'apophyse hyaline qui marche à la rencontre du spermatozoide 
et s'allonge jusqu'à ce qu'elle l'ait atteint. Dés qu'il ya contact (fig. 178 
en B), le cône d'attraction. ainsi que l'a nommé Fol, cesse de s'étirer 


Fic, 178. — Spermatozoïdes arrivés dans la membrane mucilagineuse 
(œuf d'Asterias glacialis)”. 


et commence, au contraire, à rentrer dans le vitellus. Ce mouvement de 
retrait, succédant au mouvement d'extension du cône d'attraction, est-il 
dû à une rétraelion active de ce cône ou à l'énergie propre du sperma- 
tozoïde, c'est ce qu'on ignore, mais toujours est-il qu'à un moment 
donné cône et spermatozoïde finissent par se trouver englobés dans la 
masse vilelline. Håtons nous d'ajouter ici que la tête seule du sperma- 
tozoïde pénètre dans le vitellus; la queue reste embourbée dans la 
couche mucilagineuse périphérique. C'est, en effet, un organe de loco- 
motion devenu désormais inutile, 

Avant de suivre le spermatozoïde dans ses transformations ulle- 
rieures, notons un fait qui reste encore inexpliqué dans sa cause, mais 
dont l'importance est considérabie : à peine le contact entre le omnet 
du cône d'attraction et la tête du spermatozoïde est-il établi depuis 
quelques instants, que lacouche hyaline de sarcode qui occupe la surface 
du vitellus, et avec laquelle le cône d'attraction semble être en continuité 
de substance (couche enveloppante de Fol), prend des contours plus 
foncés et plus nets; elle se transforme en une véritable membrane 
entourant le vitellus. Il y a là un phénomène catalytique tout particu- 
lier, déterminé bien évidemment par le contact de l'élément fécondateur, 
mais dont la nature ne nous est pas autrement connue. 


* En A, formation du còne d'attraction ; — en B, rencontre de ce còne avec le sperma- 
tuzoïde. 
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Il existe quelque incertitude relativement à la parlie du spermatozoïde 
qui, après pénétration dans le vitellus, s'y conserve et s'y lransforme : 
pour Fol, ce serait la tête, le col (ou segment intermédiaire) d'aprés 
Selenka, Sans vouloir trancher ici la question, nous dirons, continuant 
notre description des phénomènes qui se déroulent sous les yeux de 
] observateur, que l'extrémité céphalique du spermatozoïde (tête propre- 
ment dite ou têle avec segment intermédiaire), parvenue dans le vitel- 
lus, se gonfle et forine une petite tache claire qui reste d'abord immobile 
et sans changements apparents pendant plusieurs minutes. Abandonnant 
ensuite la surface du vitellus pour se rapprocher du centre de l'œuf, 
cette tache s'entoure de rayons constitués par des granules vitellins qui 
se disposent en lignes droites, convergeant toutes vers le centre de la 
tache, et séparées les unes des autres par des lignes claires et transpa- 
rentes, affectant la même disposition; celles-ci sont, suivant toute appa- 
rence, des courants de sarcode vitellin venant confluer en un amas 
central. La figure qui prend ainsi naissance est un «uster mále; de 
même que l'aster femelle que nous avons vu résulter du fractionnement 
du second amphiaster de rebut, l'aster mâle se rapproche de plus en 
plus du centre de l'œuf, c'est-à-dire marche à la rencontre du pronucleus 
femelle, Parveuu au voisinage de celui-ci, il se dépouille en partie de 
ses ravous, et c'est sous la forme d'un noyau plus ou moius bien circon- 
scril qu’il arrive au contact du corpuscule femelle, Ce noyau, c'est le 
pronucleus mâle. 

Un assiste alorsau phénomene suivant: les deux pr'onuclei se fusionnent; 
il se fait une véritable conjonction, le pronucleus femelle se creusant 
parfois en forme de croissant, de maniére à embrasser le prouucleus 
inâle dans sa concavité; puis il arrive un moment où toute {race de 
séparation entre les deux noyaux a disparu (fig, 179, 180, 181). La fu- 


Tic. 179, 480, 154, — Trois stades successifs dans la fusion des pronuclei måle 
et femelle chez l'Asterias glacialis. — Œuf vivant (emprunté à Fol, Fécon- 
dation). 


sion achevée, il n'existe plus qu'un seul noyau rond dont le volume 
semble correspondre à la somme des deux noyaux réunis. C'est le 
noyau vitellin, le véritable noyau de l'œuf, celui qui va présider à 
l'évolution du nouvel être (segmentation, etc.) 

Si de l'étude de la fécondation chez les animaux inférieurs nous pas- 
sons à cette même étude chez les animaux supérieurs, nous trouvons des 
données moins complètes, parce que les difficultés de l'observation sont 
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plus grandes; mais, toutes les fois que l'observation a été possible, 
clle a révélé des faits si semblables à ceux que nous connaissons déjà, 
qu'il est facile de reconstituer, au moyen de ces quelques jalons, toute 
la succession des phases du processus. 

Chez les mammifères, les phénomènes intimes de la fécondation ont 
été spécialement éludiés chez la lapine, la chienne et la chauve-souris. 

En 1813, Hensen a eludié, chez la lapine, la disparition de la vésicule 
germinative et l'apparition des globules polaires. Il s'est assure que ces 
globules se forment d'ordinaire dans l'ovaire, et que leur apparition 
coïncide avec le moment même où la vésicule germinative disparait, 
mais ce qu'il n'a pas vu, c'est que la vésicule germinative leur donne 

- naissance. C'est ce que Van Beneden a parfaitement constaté, Mais à 
l'époque où il entrepril ses recherches, en 1874, les travaux de Fol 
n’étaient pas encore publiés; c'est ce qui nous explique la nomencla- 
ture quelque peu différente dont fait usage Van Beneden, Il a vu, en 
effet, six ou sept heures aprés le coït, lu vésicule germinative, se com- 
posant alors d'un contenu granuleux à reliculum (ce qu'il appelle le 
nucléo-plasma), et renfermant dans son intérieur la tache germi 
native. La vésicule ainsi constituée progresse vers la périphérie de 
l'œuf, On voit alors la tache germinative s'aplatir dans sa portion qui 
touche à la membrane cuticulaire du noyau, puis sortir de la vésicnle 
germinalive pour constituer le premier globule polaire, Le second glo- 
bule polaire se formeruit aux dépens du nucléo-plasma, Van Beneden 
m'a pas vu qu'après l'émission de ces globules il reste dans l'œuf un 
dernier débris de la vésicule germinative, qui devient le prouucleus 
femelle, ainsi que Fol devait le montrer; mais déjà il avait parfaite- 
ment noté l'apparition au centre de l'œuf, peu de temps après l'acte 
d'excrétion des globules polaires, d'un petit noyau auquel il donnait le 
nom de pronucleus central. Depuis lors, ayant eu connaissance des 
travaux de Fol, Van Beneden a repris et complété ses premiéres obser- 
valions. 

En ce qui concerue la péaétraliun des spermalozoiles dans l'œuf de 
la lapine, Bischoff et Barry, eu 1842, avaient constaté leur présence 
dans la zone pellucide, mais jamais ils n'élaient parvenus à les voir 
dans l'intérieur de l'œuf, dans le vitellus. Or, si l'on examine les ti- 
gures qu’ ils ont ont données, on peut s'assurer que le vitellus y est 
représenté déjà segmenté où commençant à se segmenter; il est des 
lors certain que la pénétration de l'élément male était un fait accompli 
et que les spermatozoïdes qu'ils ont figurés dans la zone pellucide 
étaient des retardataires pour lesquels la porte ne pouvait j:lus s'ou- 
vrir. En 1873, Weil a publié sur cette question des observations qui 
ne tendraient à rien moins qu'à détruire toutes les connaissances acquises 
jusqu'à ce jour. IL prétend avoir vu dans l'œuf de la lapine, après la 
fécondation, deux noyaux unis l'un à l’autre par une traînée ou gerbe 
de spermatozoïdes. Sur des œufs segmentés en deux ou quatre sphères 
de segmentation, il aurait observé de même des faisceaux de sperma- 
tozoïdes au centre de chaque sphère. Il y a là manifestement une erreur 
d’interpretation ; ce que Weil a observé, ce n'est pas la fécondation, 
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t'est la segmentation de l'œuf, Et, en eflet, quand l'œuf se segmente, 
son noyau se transforme en un amphiaster, dont les deux moitiés sout 
réunies par un faisceau de rayons bipolaires, pour employer l'expression 
de Fol. H est donc absolument inexact d'avancer, comme on l’a fait en 
s'appuyant sur les travaux de Barry et de Bischoff, et sur ceux plus 
récents de Weil, qu'il est nécessaire qu’un grand nombre de sperma- 
tozoides pénélrent dans l'œuf, pour qu'il y ait fécondation. Cette asser - 
tion repose tout entiére sur des faits mal interprèlés, 

C'est ce qu'ont démontré direclement les recherches plus récentes de 
Hensen (1875), et de Van Beneden (1836). Le premier a vu un sperma- 
tozoïde arriver jusqu'au vitellus, et, à peine y avait-il pénétré, sa tète 
se gonfler, puis disparaitre. H n'a pas pu constater aulre chose, Mais 
là où Hensen avait échoué, Van Beneden a poussé plus loin ses inves- 
tigations. A cette même place où semblait disparaître la tête du sper- 
matozoïde, il a vu se foriner une tache claire, ce qu'il appelle le pro- 
nucleus périphérique, qui doit être, dit-il, la tète du spermalozoïde 
modiliée. Cette tache, qu'il n'a pas observée entourée de rayons à l'élat 
d'aster måle, s'avance vers le centre de l'œuf, où elle rencontre le pre- 
nucleus central, qui, à ce moment, se déprime en manière de calo te 
pour s'appliquer par sa concavilé au pronucleus périphérique avec le- 
quel il se fusionne ensuite. C'est absolument ce qu'avait vu ol chez 
l oursin et chez l'étoile de mer. 

L'étude de la fécondation sur l'œuf de la chienne a donné quelques 
résullats qui ne différent pas sensiblement des précédents, mais qui sont 
encore insuffisan(s. 

Enfin, chez la chauve-souris, la fécondation a pu être suivie par 
Eimer et par Fries, en 1879 (Journal de zoologie de Carus), et elle 
a été l'objet d'un travail lout récent de Van Beneden (Archives de 
biologie belge, août 1830). Ces observateurs, Van Beneden surtout, ont 
bien vu les globules polaires se former dans l'ovaire (pour l'œuf de la 
lapine, le premier seul est excrélé dans l'ovaire); ils ont assisté aussi 
à la formation du pronucleus central ou femelle, et ils ont retrouvé ici 
cette formation qui nous est maintenant connue, le pronucleus périphé- 
rique ; malheureusement Van Beneden n'a pu saisir l'entrée du sper- 
matozoïde. Ils ont constaté enfin que la fusion des pronuclei se fait 
d'après le mode précédemment étudié 1. 

De tous ces faits si concordants, recueillis sur des animaux aussi 
distants dans la série que l'étoile de mer et la chauve-souris,et dont les 
uns sont morphologiquement nos voisins presque immédials, il ressort 
une conclusion qui s'impose, c'est que les choses ne sauraient se passer 
différemment chez l'homme. Chez lui, comme chez les cheiroptères, 
les globules polaires doivent être excrélés dans l'ovaire (peut-être cepen- 
dant ce ressouvenir d'une dérivation philogénique lointaine disparait-il 
dans notre espèce). Après que la vésicule germinalive a subi les 


4 Pour plus de détails et pour les nombreuses indications bibliographi- 
ques, V. notro article Spermatosoïdes (et Fécondation) du tome XXXIII 
du Nouveau Dict. de médecine et de chirurgie pratiques, 
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translormations qui l'anènent à l'état de pronucieus central, l'ovule 
est mùr; alors a lieu l'ovulation, c'est-à-dire la déhiscence du follicule 
graatien, et la chute de l'ovule dans la trompe. Alors aussi les sperma- 
tozoïdes, retenus dans les morsus diaboli ou replis du pavillon, et qui 
attendent l'oyule au passsage,se précipitent sur lui,et l'un deux pénétre 
jusqu'au vitellus. Les phénomenes ultérieurs ne différent pas non plus, 
on peut l'affirmer, de ce que nous avons vu ailleurs. 


III. — PHÉNOMENES CONSÉGUTIFS A LA KÉCUNDATION 


L'ovule fécondé subit des mélunorphoses que nous étudierons 
dans un instant; mais si nous le suivons dans son trajet, du pavillon 
le la trompe vers la matrice, nous voyons que les organes qu'il 
parcourt ne se comportent plus de la même inanière qu'ils le faisaient 
pour l'ovule non fécondé., Sous l'influence excitante de ce corps en 
voie de développement, l'épithélium utériu entre dans un état de vie 
tout particulier ; la muqueuse forme de vastes bourgeons, et lors- 
que l'ovule arrive dans la matrice, il se loge dans la cavité, dans le 
fond de l'espèce de vallée circouscrite par deux bourgeonnements ou 
villosites de ce genre; celles-ci continuent à se développer de tous 
côtés autour de l'ovule, qu'elles finissent par entourer, de manière à 
lui constituer une enveloppe continue, que l’on nomine la caduque 
(fig. 182, €, ce, f, k). 

Toute la muqueuse utérine prend alors le nom de caduque ; la 
partie qui tapisse l'utérus se normme caduque uterine (fig. 182, c) ; 
la partie qui est venue former à l'œuf une enveloppe complète se 
nomme caduque fœtale (ee, k); la surface par laquelle cette dernière 
se continue avec la première (c'est-à-dire le point même où l'œuf 
est venu s'attacher à l'utérus) porte le nom de caduque sérotine 
(ig. 182, ee), d'apres des idées erronées que l’on avait conçues 
autrefois sur son mode de developpement, Cette caduque sérotine 
n'en est pas moins importante à considérer, car c’est à son niveau 
et en partie à ses dépens que se formera le placenta (fig. 182 et 
189), 

Nous avons ‘déja (p. 619) vu comment l'organe que l'œuf vient 
de quitter subit, par sympathie, une hypertrophie temporaire sem- 
blable, comment, en un mot, se forment les vrais corps jaunes, ou 
corps jaunes de grossesse. 


fa partie musculaire de l'utérus s'hypertrophie également; il se 
forme de nouveaux éléments musculaires (lisses), en même temps que 
les fibres préexistantes prennent des dimensions énormes. Entin les 
vaisseaux eux-mêmes participent à ce développement, et la richesse 
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hüuvelle de l'utérus en artères et veines est en rapport avec la néces- 
sité de la nutrition du nouvel être qui va se développer, Quant à sa 
richesse eu éléments museulures, elle est en rapport avec le phéno- 
mène d'expulsion (parturition) qui doit se produire quand le nouvel 


F1G. 189, — Matrice, œuf et caduque*, 


èlre sera complelement développé (fwtus à terme). Nous n'avons pas à 
faire ici la physiologie de l'accouchement. Indiquons seulement que 
cel acte est, Comme tous ceux que nous avons étudiés jusqu'ici, sous 
la dépendance du système nerveux ; nons retrouvons ici des réflexes 
analogues à tous ceux qui ont pour but les actes d'expulsion ou d'excré- 


* Cuupe verticale de la malrice, cuntenant un œuf développé: — 4, col pleln d'un hou- 
chon gelatineux ; — bis, ouvertures des trompes; — ve’, caduque ulérine; — d, cavité uté- 
vinc que l'œuf remplit presque entièrement; — ee, points où la caduquo utérine se continue 
avec la caduque fæœlala; — /, caduque dite afroline et placenta; — y, allantoïde: — h, 
vésicule ombilicatenvec sou pédicule dans le cordon oanbilical; — à, amning; - k, caduque 
fatale et chorion. 
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tion, Le point de départ de ces réflexes est normalement dans l'utérus 
lui-même mais des excitations {rés diverses peuvent y donner lieu. 
même dans «les points éloignés des organes du bassin. 11 résulte des 
recherches de W. Schlesinger (sur des lapines) que l'orsqu'on excite le 
bout central des nerfs rachidiens, il se produit des contractions uté- 
rines. On obtient le même eflet par l'excitation du bout central du 
pheumogastrique ; du reste, l'observation clinique montre que l'excitation 
mécanique du mamelon favorise les contractions utérines, et que l'ir- 
volntion de l'utérus s'accomplit plus facilement chez les femmes qui 
allaitent. Schlesinger, excitant, chez les animaux, les mamelons, a 
egalement obtenu des contractions utérines, démontrant ainsi une 
corrélalion entre le mamelon et l'utérus, corrélation qui avait été fort 
exagérée chez les anciens, et pent être Irop facilement dédaimmec 
chez les modernes. 


IV. — DÉVELOPPEMENT DE L'ŒUF FÉCONDÉ 


Le résultat de la fécondation est pour l'ovule la segmentation du 
vitellus. Le noyau vitellin, que nous avons vu se former par fusion 
des deux pronûclei (p. 633), donne le signal de la segmentation du 
vitellus, et à cet effet commence à se diviser lui-même, en présen- 
tant successivement la forme d’un fuseau, à chaque extrémité 
duquel se forme un aster; c’est ce qu'on nomme le fuseau de sey- 
mentation, et Pamphiaster de segmentation, les choses se passant, 
du reste, d’une manière tont à fait semblable à ce que nous avor s 
vu pour le fuseau de direction (qui se divise pour donner successi- 
vement les globules polaires); la masse de l'œuf suit la division du 
noyau. Du reste, le phénomène de segmentation de l'œuf que nous 
avons étudié dès le debut comme type de la proliferation globu- 
laire (p. 12 et 15),est une des manifestations de la propriété génc- 
rale qu'ont les globules de se segmenter ct de se reproduire. Dars 
la simple segmentation du vitellus, il n'y a rien de particulier, et 
cette segmentation peut avoir lieu parfois sans la fécondation; mais 
en général l'arrivée des spermatozoïdes semble constituer l'excitation 
physiologique propre à amener la division du protoplasma vitellin ; 
en tout cas, si l'ovule peut se segmenter sans fécondation, cette 
segmentation ne va pas très loin, et n'arrive jamais à constituer la 
membrane blastodermiquet. 


1 Par contre le fait d la pénétration de plusieurs spermato oides (et non 
d'un seul) paraît amener une sorte de suractivité de l'évolution, d'où forma- 
tion d'un monstre double. On est, en effet, beaucoup revenu aujourd'hui 
de Ja théorie qui considérait ces monstres comme résultant de la fusion de 
deux embryons primitivement distincts, et les observations directes tendent à 
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Le point de départ de notre étude de l'organisme a été ovule, sa 
segmentation, la formation du blastoderme, et sa division en 
trois couches distinctes, en feuillet interne, externe et moyen, ete. 
(Y. p. 12, 15et 17); de plus, en commençant l'étude de chaque 
système, de chaque grand organe, nous avons toujours pris comme 
point de départ son développement embryonnaire (NV. : Poumon, 
muqueuse intestinale, muqueuse génitale, cte.); il est donc inutile 
de revenir ici sur ces faits, ct de tracer en entier le développement 
du fœtus, étude qui, par sa partie purement descriptive, se rat- 
tache plutôt à l'anatomie proprement dite, En un mot. nous devons, 
ponr terminer, étudier non l'embrvologie de lhomine, mais la 
physiologie de l'embryon, du fœtus, ct encore avons-nous déjà, au 
fur et à mesure de notre étude chez l'adulte, donné sur l'état 
embryonnaire des diverses surfaces épithéliales, des détails qui nous 
permettront d'être très concis el de rappeler brièvement des faits 
déjà énoncés. 

Nous ne ferons donc ici qu'indiquer rapidement comment se 
forment les enveloppes du fœtus, comment se constituent les dif- 
foventes parties de son corps, et nous jasisterons au fur et à mesure 
sur le mode selon lequel ces diverses parties prennent part à 
l'accomplissement des fonctions Ce la vie embryonnaire. 


dès l'apparition de la ligne primitive (qui se montre bifurquée) ; bien plus, le 
monstre double existe pour ainsi dire en puissance dès la segmentation du 
vitellus, car tout démontre que, par exemple pour l'œuf d'oiseau, les 
influences qui s'exercent sur l'œuf pendant la durée de l’incubation sont de 
nulle action sur la production des tnonstres doubles: c'est donc plus haut 
qu'il convient de remonter pour rechercher les causes qui ont pu donner au 
germe l'impulsion vicieuse diplogénétique. Ces causes, évidemment, doivent 
résider dans les conditions particulièress qui ont présidé soit à la formation 
première de l'œuf, soit à sa fécondation. Coste avait cru pouvoir admettre 
qu'il existe dans ce cas deux vésicules germinatives, mais, dans ses nom- 
breuses observations, Lereboullet n’a jamais pu constater cette conforma- 
tion anormale de l'œuf. Reste donc l'hypothèse que ce serait la fécondation 
qui s’est accomplie d’une façon troublée pour les cas de monstres doubles, 
C'est ce que Dareste déjà avait supposé, mais sans apporter à l'appui de son 
opinion des faits entièrement démonstratifs. Aujourd'hui l'observation directe 
chez les animaux inferieurs nous semble avoir apporté des faits qui ne per- 
mettent plus de doute à cet égard, Les études de [o] et de Selenka sur la 
fécondation de l'œuf des invertébrés ont établi, nous l'avons vu, que l'impré- 
gnation normale est le résultat de la pénétration dans l'œuf d'un seul sper- 
matozoïde; elles out montré que dans quelques cas exceptionnels il y a 
pénétration simultanée de deux spermatozoïdes; les deux pronuclei mâles qui 
en proviennent se conjuguent tous les deux avec le pronucleus femelle d'où 
formation d'un noyau vitellin plus gros que le noyau normal, et auquel succède 
un tétraster de segmentation et finalement un monstre double. Il est certain 
que telle doit être également chez les animaux supériours l'origine de ces 


monstres, 
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I. Enveloppes de l'embryon, respiration; nutrition, 

Les enveloppes de l'embryon sont différentes selon les époques 
de sou développement, et, comme elles sont le lieu des échanges 
entre l'organisme fœtal et le milieu extérieur (organisme maternel). 
il en résulte que ces échanges (nutrition et respiration) se font d'une 
manière très différente aux diverses époques de la vie embryonnaire. 

io Pendant que l'œuf fécondé parcourt le canal tubaire, et que la 
segmentation de vitellus s’accomplit, l'œnf n'a encore pour enveloppe 
que sa membrane rvi- 
telline ou zone pelli- 
cule (V. fig. 184), sur 
la surface de laquelle 
se développent de peti- 
tesvillosités homogènes; 
c’est ce qu'on a appelé 
le premier chorion 
(fig. 183 — 1). Celte 
enveloppe laisse passer 
par endosmose et im- 
bibition les liquides 
albumineux qui bai- 
gnent le canal de la 
trompe et la cavité de 
l'utérus, et qui sont 


Fio, 18:, — Cliuf dans le commencement de son attirés par le vitellus 
développement. 


en voie de segmenta- 
tion. 

2v Quand la segmentation est terminée, et que le blastoderme 
est constitué, les rapports entre la mère et l'embryon vont s'établir 
d'une façon plus régulière, par la formation de nouvelles enveloppes 
et d’un placenta; mais à ce moment de transition, il s'établit, 
temporairement chez l'homme, d'une façon plus durable chez les 
ovipares, un mode de nutrition qui a pour source ct pour organe la 
vésieule ombilicale; enfin le corps de l'embryon, en se développant, 
s’enveloppe dans une poche protectrice, l'amnios, dont le contenu 
liquide le met à l'abri des brusques compressions. L'étude successive 
de la vésicule ombilicale et de l'amnios nous permettra donc de 


a 4), membrane vilcliine ; — 2), fuillet externe du blasloderme; — 3), feulllet moyer. 
— 4), feuillet interna du blastoderme: — 5), ébauche de l'embryon; — 6), capuchon 
céphalique de l'amnioa; — 7).capuchon caudal do l'amnios ; — 8), extrémité du capuchon 
céphalique tendait à rejoindre l'extrémité correspundnnte du capuchon caudal; — 9). point 
où sa forme le cœur; — o, vésicule ombilicale ; — 12), portion du feuillet interne du blas- 
toderme qui formera l'intestin. 


1 


ENVELOPPES DE L'ŒUF 641 


comprendre comment se forment les enveloppes définitives de l'em- 
bryon, et son organe définitif d'échange avec le milieu ambiant, le 
placenta, qui sert à la nutrition et à la respiration. 

Vésicule ombilicale, — Quand le blastoderme (V. p. 15) s’est 
constitué à la périphérie de l'œuf, celui-ci, par la simple nutrition 
indiquée précédemment, prend dans son ensemble un accroissement 
plus considérable, en vertu duquel il se fait une cavité dans son inté- 
rieur, en même temps que la division du blastoderme en trois lames 
(w, a, y, fig. 184) s'accentue vers la partie qui doit former le corps 


Fig. 185, — Œuf avec la vésicule ombilicale 
complètement développée**, 


Fic. 184. — Vėsicule blas- 
todermique *, 


de l'embryon (fig. 184). On donne le nom de vésicule blastoder- 
mique à l'œnf se présentant sous cette apparence. Mais à mesure 
que l'embryon se développe, la région circulaire par laquelle il fait 
partie de la vésicule blastodermique générale se rétrécit peu à peu 
(de 9 en al, fig. 185), de sorte que bientôt la cavité primitive se trouve 
divisée en deux cavités secondaires (fig. 183 — o et 12.) dont l’uno 
fait partie du corps de l'embryon (12), c’est sa future cavité intes- 


“D, jaune: — 6, membrane vitelline;— to, mrmhrance au feuillet externe du blastoderms: 
— a, feuillet moyen: — Yı feuillet interna. 


** 4), mombrone vitelline; — 2), feuillet externe du blastodermo; — 3), feuillet moyen 
du hlastoderme; — 4), feuillet interne: — 5), corpa de iembryon: — 6, 7. 8, 9, comine 
dans la figure 483; — o, vésicule ombilicale; — al, bourgeon allantoïdien; — a, cavité 
#“mniotique, 


Dans cette figure, comme dans lon figures 183, 486, 187, les lignes ponctuées indiquent les 
parties qui appartiennent au feuillet interne du blastoderme; les lignes pleines appar- 
tlannent au feuillet moyen:les lignes à traits intorrompus au feuillet externe, {(KOlikep, 
Embryologie ou traité du développement de l'homme et des gnimaux supérieurs.) 


86, 
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tinale (V. p. 299), et l’autre constitue une vésicule placée au-dessus 
de la face ventrale de l'embryon (fig. 183 — o) : c’est la vésicule 
ombilicale, ne communiquant bientôt plus avec l'intestin que par 
un canal appelé conduit omphalo-mésentérique (fig. 186 et 187) : 
l'endroit où ce conduit se continue avec l'intestin est l'ombilic intes- 
tinal, ct les parois du corps, en se resserrant autour de ce con- 
duit, forment l'ombilic cutané où ombilie proprement dit, 

La vésicule ombilicale est remplie d'un liquide albumino-grais- 
seux, qui représente toute la partie extra-embryonnaire du vitellus, 
Ce liquide sert à la nutrition du fœtus des mammifères pendant que 
se développe le placenta, destiné à assurer cette nutrition d'une 
façon plus certaine. Pour la résorption du liquide de la vésicule 
ombilicale, un système de vaisseaux sanguins (première circula- 
tion, V. plus loin)se développe dans la paroi externe de la vési- 
cule (vaisseaux omphalo-mésentériques), et. au moyen de lépi- 
thélium de la face interne de la vésicule, absorbe le contenu de 
cette cavité, absolument comme chez l'adulte les vaisseaux mésen- 
tériques (veine porte), par l'intermédiaire de lépithélium des 
villosités, absorberont le contenu du canal intestinal (et en effet on 
trouve à la face interne de la vésicule ombilicale de fines villosités 
vasculaires). 

Mais l'existence et les fonctions de la vésicule ombilicale, si im- 
portantes chez le poulet, sont de peu de durée chez l'homme et les 
mammifères: la provision nutritive qu'elle renferme est.peu consi- 
dérable. Elle se trouve bien vite épuisée; déjà, vers la quatrième 
semaine, la vésicule ombilicale tend à s'atrophier, et vers le cin- 
quième mois on n'en trouve plus que quelques traces (fig. 188). 
Chez les ovipares, au contraire (ct surtout chez les oiseaux), la vési- 
cule ombilicale persiste bien plus longtemps ct joue un rôle bien 
plus important dans la nutrition de l'embryon. Flle renferme la 
masse du jaune, provision nutritive qui suffit au fœtus pour son 
développement dans l'œuf, et qui lui sert encore quelque temps 
après son éclosion, car dans ce moment encore cette masse d'ali- 
ments n'est pas épuisée ; la vésicule existe encore, mais renfermée 
dans l’intérieur de la cavité abdominale, jusqu'à ce que le jeune 
poulet s’en soit entièrement nourri. 

Amnios. — A mesure que la vésicule ombilicale et le corpa de 
l'embryon se sont nettement séparés par l'étranglement que nous 
avons étudié (ombilic intestinal et cutané), la distinction des trois 
feuillets du blastoderme est devenue de plus en plus complète, et le 
feuillet externe a donné lieu à une formation particulière, à l'amnios 
et au deuxième chorion. En elfet, en même temps que se forme 
l'omkilic cutané, et à ce niveau même, le feuillet externe (cutané) 
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du blastoderme, végète de façon à entourer l'embryon en lui 
formant latéralement deux lames qui tendent à se rejoindre vers 
sa région dorsale (V. ci-dessus les fig. 183, 185 ct fig. 192, p. 651), 
ct en constituant vers ses extrémités deux capuchons (capuchon 
céphalique et capuchon caudal, fig. 183 — 6 et 7), qui coitfent sa 
partie caudale ct sa partie céphalique. I n'y a donc plus qu'une 
partie médiane du dos de l'embryon qui reste à découvert: mais 
bientôt ces capuchons et ces lames, par les progrès de leur déve- 
loppement, se rejoignent (fig. 183 et 185 — 8) jusqu'à ne plus 
circonscrire qu’une ouverture (ombilic amniotique, fig. 185 — 8), 
qui se ferme complètement, Dès lors, l'embryon est inclus dans 
une cavité, la cavité umniotique (fig. 185, 186 — a), dans laquelle 
il est suspendu au milieu d'un liquide, le liquide amniotique, 
exhalé par les parois qui forment cette cavité. 

La surface interne de la cavité amniotique est formée par toute 
la partie du feuillet externe du blastoderme qui a été isolée du reste 
de ce feuillet par l'encapu- 
chonnement successif de 
Pembryon et la soudure de 
l'ombilic amniotique. Cette 
surface est revêtue par une 
couche épithéliale doublée 
d'une couche de tissu con- 
nectif embryonnaire (lame 
externe du feuillet moyen, 
dite somato-pleure)!, dans 
laquelle on trouve des fibres 
musculaires lisses (fig. 186 
et 187 ; ligne pleine et ligne 
à traits interrompus). Par 
suite de cette formation, tout 
le reste du feuillet externe 
du blastoderme se trouve 
désormais complètement isolé du corps de l'embryon et forme une 
vaste enveloppe sous-jacente au premier chorion (à la membrane 
vitelline ou pellucide) et renfermant le fœtus et tous ses annexes 
(amnios, fœtus. vésicule ombilicale). Cette vaste enveloppe va 


« 


te koana 


Fic. 186. — Vésicule ombilicale et déve 
loppement de l’allantoide*, 


e V. C. Sappey. Embryologie, in Traité d'anat. descriptive, 3° édit.. t. IV, 
1879, 


* o, vésicule ombilicale ; — al, allantoïde; — a, çavité de l'amnios: — Y, deuxième 
ghoriqu. 
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prendre un développement particulier : repoussée peu à peu contre 
la membrane vitelline, elle la double (fig. 183 — 2, et fig. 185 — 2: 
ligues à traits interrompus), en amène la résorption, se substitue à 
elle, et devient par ce fait l’envoloppe la plus extérieure de l'œuf; 
elle présente à son tour do petites végétations sous forme de villo- 
sités, et constitue ainsi le deurième chorion (fig. 186, 2}. Co 
deuxième chorion n'est pasplus vasculaire que le premier ; jus- 
qu'ici le fœtus n'emprunte que par imbibition les éléments nutritifs 
à l'organisme maternel, ou se suffit à lui-même au moyen de la 
provision nutritive du jaune (vésicule ombilicale). Maisla formation 
de ce deuxième chorion va permettre l'organisation d'un centre 
définitif d'échange entre la mère etl'embryon, par la formation do 
l'allantoïde, dont une partie constituera le placenta. 

3° L'origine de la vésicule allantoïde a été très diversement inter- 
prétée. Nous avons montré que, conformément à l'opinion la plus 
ancieune émise à ce sujeti, l'allantoïde estun bourgeon creux de 
la partie inférieure du tube intestinal (V. tig. 185, al, et la fig. 160, 
p- 577). Quand ce bourgcon apparaît (fig. 185, al), la cavité amnio- 
tique est tellement développée qu'elle entoure tout le fœtus et en- 
serre déjà le pédicule dela vésicule ombilicale, de façon à former 
un cordon qui suspend le fœtus dans les caux de l'amnios, Le 
bourgeon allantoïdien s'insinue dans co cordon (fig. 186, al), le 
parcourt en se plaçant à côté du pédicule de la vésicule ombilicale 
(conduit omphalo-mésentérique), puis arrive ainsi jusqu’au contact 
de la face profonde du deuxième chorion, que nous venons d'étudier 
(fig. 187). L'allantoide s'étale sur la face profonde de ce deuxième 
chorion, de manière à se substituer à lui, ou du moins à Je pénétrer 
dans toute la périphérie de l'œuf, entre la face externe de l'amnios 
et la face interne du chorion (fix. 187 — 13, 14). En effet, lalan- 
toïde, primitivement vésiculeux, s'étale en une membrane qui so 
charge de villosités, lesquelles pénètrent les villosités du deuxième 
chorion, Ces villosités de l'allautoïde sont vasculaires, et, en se 


4 Etudes sur l'origine de l'allantorde, par Mathias Duval (Mevite der 
Sciences naturelles,t. VI, septembre 1877). Conclusions : l'allantoïde se forme 
par une involulion du feuillet interne ou hypoblaste (feuillet muqueux, 
feuillet intestinal}, vers la fin du second jour de l'incubation, alors que rien 
encore ne circonserit le futur intestin. Mais dès que les limites de l'intestin 
postérieur apparaissent, l'allantoïde. en raison du point où a commencé son 
évolution, se présente comme un bourgeon creux, médianet unique de la paroi 
antérieure (inférieure) de cot intestin. Beaucoup plus tard (fin du quatrième 
jour de l'incibalion chez le poulet}, le point de jonction de l'intestin et de 
l'allantoïde est mis en connexion avec une involution da feuillet corné du 
F*pli eufsné sous-caudel, pour la formation de l'orlfics ano-génital, 
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fusionuant avec le deuxième chorion, elles constituent à l'œuf une 
membrane d'enveloppe, qui remplace définitivement le deuxième 
chorion (fig. 188 — 15) a3 
ct en diffère en ce que 
cette nouvelle membrane 
est vasculaire, et capable, +% 
par suite, d'aller cher- 
cher directement, et au 
moyen d'une circulation 
régulière (deuxième cir- | 
culation), les éléments À 
nutritifs fournis par la £ 
mère et puisés dans la 

membrane caduque, 

dont nous avons précé- 

non a 144 F16, 187, — Développement de l'allantoïde et 


du troisième chorion*. 
p. 637). C’est pour: cela 


que quelques auteurs donnent le nom de troisième chorion ou cho- 
vion vasculaire à cette membrane formée par l’allantoïde devenue 
la plus externe des enve- 
loppes propres à l'œuf, en 
se revêtant des restes du 
‘deuxième chorion (fig. 188 
— 15). 

Mais de ces formations 
produites par l'allantoïde, la 
plus grande partie ne per- 
siste que peu de temps, sur- 
tout dans l'espèce humaine. 
Nous avons déjà vu que les 
parties de l'allantoïde les 
plus voisines du fœtus for- 
ment successivement la ves- 
sie et l'ouraque (V. p. 538); 
quant à la partie qui, par 
son étalement, a produit le troisième chorion (15, fig. 188), elle 


Fic, 483, — Troisième chorion ou chorion 
vasculaire **, 


* o, vésieula ombilicale en voie d'atrophie; — al, allantoide; — 13, 14, ollandoïde s'éten- 
dant à la face interne du 2* chorion : — a, cavité de l'amnios. (Kölliker, Embryologie.) 

*" a, cavité de l'amnios très développée : — o, vésicule ombilicnle presque complétement 
atrophiéc; — al, vésicule allnntoïdenne proprement dite : — 45, ses villosités vasculaires 
completement développées et formant le troisième choriun ou chorion vasculaire tout nu- 
tour de l'œuf. (Voy. l'explication de la figure 185, pour la valeur des lignes pleines, ponctuée 
et à traits interrompus)’ (Kōliker, Ærnbryolagie ou truité du développement de l’homme 
et des animaux suprrieurs.) 
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ne demeure pourvue de vaisseaux que sur la portion qui corres- 
pond à la caduque sérotine (V. p.636), partout ailleurs les anses 
vasculaires des villosités s’atrophient, et en ces points, les enve- 
loppes fwtales ne subissent plus de changement jusqu'à la naissance 
(fiz. 189). 

ll nous est donc facile d'établir, d'après les données précédentes, 
Je nombre, la nature et la disposition des enveloppesde l'œuf par- 
fait; ces enveloppes 
sont partout les mê- 
mes, excepté au ni- 
veau du placenta, où 
elles présentent une 
disposition que nous 
préciserons bientôt, 
On trouve, en allant 
de dehors en dedans 
(fig. 189) : Lo La ca- 
duque, ou plutôt les 
caduques (V. p. 636), 
car, en raison du 
développement qwa 
acquis l'œuf, la ca- 
duque fœtale est ar- 
rivée au contact de la 
caduque materuelle 
(c, fig. 182), et les 
deux membranes se 
sont à peu près con- 
fondues; cependant on peul encore les séparer par la dissection, 
ct l'on trouve parfois entre elles une certaine quantité de liquide 
(Aydropérion de Velpeau) (21 et 23, fig. 189). 20 Vient ensuite 
le chorion (deuxième et troisième chorions confondus: 19, fig. 
109), dont les cellules et les villosités, après la disparition des 
vaisseaux, se sont soudées et fusionnées de manière à former 
une membrane homogène, plus où moins granuleuse, parsemée 
de noyaux (Robin). 3° Au-dessous du chorion, on trouve, 
comme vestige du corps même de l'allantoïle, une couche de 
cellules irrégulières, étoilées, mêlées de quelques fibres connec- 


A 


Fi, 189, -- Enveloppe de l'œuf parfait, -- 
placenta *. 


* a, cavité da l'amnios (on n'a pas représenté la corps du fœtus); — le cordon ombilical, 


43, est coupé au point où il s'attache à l'ombilie (en 47); — o. reste de la vésicule om- 
bilicale: — 18, amnios; — 49, chorion défoilif: — 20, placenta fœtal : — 21, muqueuse ou 
caduque utérine ; — 22, placenta inaternel; — 23, caduque fœtule ; — 24, lissu musculaira 


do l'utérus: comparer avec la figure 182, p. 697. 
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tives, et plongées dans une substance demi-liquide ; c'est le magma 
réticulé des auteurs. 4° Enfin on rencontre l'amnios formant 
la poche amnintique, qui contient le liquide du même nom 
(fig. 189 — 18). La membrane amnios rappelle par sa structure 
celle de la peau, avec laquelle elle se continue et dont elle partage 
l'origine (feuillet externe du blastoderme) ; elle se compose, en effet, 
d'une couche épithéliale à cellules pavimenteuses, ct d'une sorte de 
derme, formé ce tissu cellulaire ct renfermant quelques éléments 
musculaires lisses. 

Placenta, nutrition du fœtus. — Le rle essentiel de Fallar- 
toide est de former, au point où ses villosités persistent et où elles 
prennent même un développement exagéré (au niveau de la caduque 
sérotine), l'organe principal de la nutrition du fœtus, le placenta. 
A ce niveau, en eflct, les villosités chorio-allantoidiennes se dé- 
veloppent, se ramifient 
(placentu frondosuin) 
et plongent dans la ca- 
duque sérotine (fig. 189 
— 22), qui, à ce même 
niveau, subit une hyper- 
trophie caractérisée par 
la présence de villosités 
tout aussi vasculaires et 
tout aussi ramifices. Ces 
villosités, d'origine opposée, vont à la rencontre les unes des autres. 
s'enchevêtrent ct constituent finalement ce gàteau plus ou moins cir- 
culaire, d'apparence compacte, qui forme le licu d'échange entre 
l'orgauisme fœtal et l'organisme maternel (fig. 189 — 20) !. 


Iic. 190. — Schéma des vaisseaux du 
placenta *. 


t Chez les animaux à placenta diffus (jument), les villosités choriales qui 
revêtent la surface de l’œufsur toute son étendue sont reçues dans des 
cavités ou cupules de la muqueuse utérine : ces cupulcs ne sont pas des 
glandes hypertrophiées; c'est ce que H., Planteau s'est attaché récemment à 
démontrer; ces cavités de réception résultent de ce que la muqueuse s'est 
très épaissie, poussant vers l'intérieur de la cavité utérine des prolongements 
en forme de cloisons qui circonscrivent des cupules: l'étude de ces cupules 
est particulièrement intéressante, vu les nombreuses interprétations aux- 
quelles elles ont donnélieu ; aussi H. Planteau s'attache-t-il à établir que ces 
cupules ne sont pas des cavités creusées dans le tissu préexistant de la 
muqueuse, mais résultent de ce que la muqueuse utérine a fait saillie dans 
les intervalles des villosités choriales ; qu'au niveau de ces cupules et de 
leurs cloisons, l'épithélium est devenu pavimenteux et irrégulièrement stra- 
tifié ; que jamais les glandes ne viennent s'ouvrir au fond de ces cupules, 


4, utérus; —2, tissus intermédiaire; — 3, placonta (caduque sérotine) où se ramiflcnt les 
vaisseaux maternels et fotaux (Chailly=Honoré). 
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La figure 190 fait mieux comprendre que toute description quelle 
idée il faut se faire du mode selon lequel s'effectuent les échanges 
entre la mère et le fœtus. C’est par échange endosmotique au travers 
des capillaires de chaque villosité que le fœtus, à cette période de 
son existence, emprunte et rejette les matériaux nutritifs; par là 
se font la nutrition el la respiration. Mais il n'y a pas communi- 
cation directe des vaisseaux de la mère avec ceux du fœtus. (A une 
certaine époque, les globules rouges de l’embryon sout autrement 
conformés que ceux de la mère. La proportion des globules au 
liquor n’est pas la même dans lesang de l'embryon et dans celui de 
la mére, etc. D'autre part, une femme grosse succombant à une 
hémorragie traumatique, landis que sou cadavre est exsangue et 
ses vaisseaux vides, le système circulatoire de l'embryon sera trouvé, 
au contraire, normalement rempli de sang). 

La respiration fwtale s'effectue par le placenta; nous avons deja 
insisté sur ce fait (V. p. 396), et l'analyse exacte du rôle du sang 
dans la respiration nous a permis de comprendre que la différence 
entre la respiration de l'adulte et celle du fætus se réduisait à la 
présence d’un intermédiaire de plus, d'une station de transit de plus 
chez le second que chez le premier, entre les tissus ct le milieu 
extérieur, La nécessité de la respiration placentaire est, du reste, 
mise on évidence par les accidents graves qui résultent de la sup- 
pression des fonctions du placenta. Quand la circulation du cordon, 
qui relie le placenta au fœtus (V. Circulation fœtale), est inter- 
rompue, le fœtus périt, non par le défaut de nourriture, mais par 


mais bien sur les plis illants qui en dessinent les interstices, Ces faits 
staieut importants à constater, car, si depuis longtemps il est démontré que 
les glandes utérines ne jouent aucun rôle chez la femme soit dans la placene 
tation, soit dans la nutrition du fœtus, on a souvent (Sharpey, Turner) 
avancé que chez les animaux à placenta diffus, les glandes utérines sécréte- 
raient un liquide spécial, un prétendu lait utérin. Pour ce qui est des glandes, 
les faits anatomiques sus-indiqués les mettent suffisamment hors de cause, 
et on peut encore signaler ce fait remarquable que, chez les ruminants, dès 
la naissance, les points où iront s'insérer plus tard les cotylédons placen- 
taires sont déjà marqués par des caroncules fougiformes qui deviendront les 
cotylédons maternels, et que précisément la muqueuse qui les recouvre 
cesse, au niveau de leur base, de renfermer aucune espèce de glande. Restent 
les cupules que l'auteur a décrites avec soin, et qui, d'après Ercolani, repré- 
senteraient des glandes de nouvelle formation. Mais le développement de 
ces cupules, dit l'auteur, est tel qu'aucune assimilation de ce genre n'est 
possible,et, du reste, ces cupules, pas plus que les glandes proprement dites, 
ne sécrètent un liquide particulier pendant la gestation. (V. H. llanteau. 
Recherches sur la muqueuse uterine de quelques animaux à placenta 
diffus; mémoire accompagné de deux planches, Journ. de l'Anat. et de la 
Physiol., juillet, 4881). 
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une véritable asphyxie: à la naissance, le cordon ne cesse de battre 
que quand l'enfant a respiré par le poumon, parce qu'alors cette 
nouvelle forme de respiration remplace définitivement celle qui a 
lieu par le contact utéro-placentaire, 

La nutrition du fctus, à l'époque placeutaire de son existence, se 
borne aussi à uu échange de matériaux entre le sang fœtal et le sang 
maternel, au niveau des villosiles du placenta. C'est ici encore 
l'organisme maternel qui fait tous les frais des actes préparatoires 
de l'assimilation (digestion, absorption): les matériaux arrivent au 
placenta, et, par suite, au sang et aux tissus de l'embryon, dans un 
état tel que ces derniers peuvent les employer directement à leur 
formation. Du reste, les rapports qui unissent, chez l'adulte, la 
nutrition etla respiration sont beaucoup plus simples chez le fœtus; 
l'adulte consomme surtout des matériaux qu'il brule pour produire 
des forces (V. équivalent mécanique de la chaleur, p. 129) ct de 
la chaleur. Le fœtus n’a pas de travail à produire, pas de force à 
dépenser; il n'a pas à produire de chaleur, qu'il emprunte à la 
mère. J ne prend des matériaux alimentaires que pour produire ses 
tissus et développer ses organes (V. p. 188). Aussi les combustions, 
les oxydations sont-elles très peu prononcées dans son organisme: 
la différence entre son sang artériel et son sang veineux est loin 
d'égaler celle que l'on constate entre le sang artiticiel el le sang 
veineux de l'adulte. Nous avons déjà insisté sur toutes ces particu- 
larités en étudiant la respiration des tissus (V. p. 406), et le faible 
degré des combustious respiratoires au niveau des tissus fœtaux se 
continuant encore pendant quelques heures après la naissance nous 
a permis de nous roudre compte de la grande résistance relative 
du nouveau-né à l'asphyxie. 

Cependant des oxydations, quelques faibles quelles soient. se 
produisent chez l'embryon; ainsi son cœur travaille, et doit donner 
lieu à des produits de combustion; du reste, toutes les formations 
de tissus s'accompagnent de phénomènes d'oxydation, qui doivent 
aussi donner lieu à des produits excrémentitiels. Ces produits sont 
éliminés principalement par la foie et par les organes urinaires 
(d'abord les corps de Wolff, puis les reins); aussi le foie est-il 
relativement très développé chez l'embryon, ct on est porté à 
admettre qu'il remplace jusqu'à un certain point le poumon comme 
organe d'exerétion des déchets organiques. (Nous avons vu, du reste, 
que chez l'adulte, il joue encore ce ròle relativement à la choles- 
térine et aux déchets produits par l'activité des centres nerveux, 
V. p.331.) D'autre part, on trouve dans la vessie de l'embryon une 
certaine quantité d’urée, qui est de là versée avee Turine dans la 
cavité de Famnios. 


RÜ£Ss et Duvar. Physiol. 31 
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Le liquide de l'arnnios contient donc, à la fin de la vie embryon- 
naire, un grand nombre de produits exerémentitiels, car, à l'urine qui 
y est versée, il faut joindre les produits de desquamation de la peau, 
qui fonctionnedéjà d'unc façon relativement active. La présence de ces 
produits excrémentitiels dans les eaux de l’amnios doit faire rejeter 
toute idée que ce liquide, avalé par l'embryon ou pénétrant jusque 
dans ses poumons, puisse jouer un rôle de quelque importance, soit 
dans la nutrition, soit, comme l'ont même prétendu quelques auteurs, 
dans les échanges respiratoires du fœtus. 


Il, Développement du corps de l'embryon. 

Le point de la membrane blastodermique qui doit former l'eni- 
brvon (fig. 191 — C) se distingue d'abord par une plus grande 
prolifération cellulaire, qui produit une sorte de bourgeon, d'épais-- 
sissement (V. p. 15), que l'on nomme 
l'aire yerminative; cette aire germi- 
native, surtout par sa partic centrale 
(aire transparente), va constituer le 
corps de l'embryon, en se modifiant 
dans sa forme ct dans sa structure; 
en effet, en même temps que cette 
aire se dédouble en trois feuillets que 
nous avons déjà étudiés (V. p. 16 el 
p. 644, fig. 184 : fouilletexterne, moyen 
ct interne), elle prend une forme 
allongée, comparable exactement à une semelle de soulier, de 
gorte que l'on peut lui distinguer une partie céphalique, une partie 
caudale et des parties latérales. Si maintenant on se reporte à ce 
que nous avons étudié à propos de la formation de la vésicule 
ombilicale (p. 641), on comprendra qu'en même temps que cette 
vésicule, par un étranglement particulier se sépare de la vésicule 
blastodermique générale (p. 640), les bords de l'aire germinative, 
ainsi que ses extrémités céphalique et caudale, entrainés par ce 
même étranglement, forment en se recourhant des lames latérales 
ct des capuchons céphalique ct caudal (fig. 183, 185, 186), qui 
tendent à se rejoindre, et constituent ainsi une cavité. Cette cavité 
est tout à fait comparable à la cavité d’un soulier, et communique 
avec celle de la vésicule ombilicale, comme nous Pavons indiqué 
précédemment (fig. 165, p. 641). Telle est la cavité primitive de 
l'embryon, ou plutôt sa cavité intestinale (fig. 183 — 12). Comment 
de cctte première ct grossière ébauche naisscut ensuite (aux dépens 


Fi. 1494. — Blastoderme #t 
coupe de l'aire germinative", 


“A, membrane vilelline ; — B, binstoderine encore simple; — C, point où le blastoderme 
s'épaissit (coupe de l'aire germinative.) 
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des trois feuillets qui entourent cette cavité) et les divers tissus et 
les organes de l'embryon, nous l'avons déjà étudié à propos de ces 
tissus et de ces organes en particulier; nous nous sommes aussi déjà 
arrêté sur la formation de l'allantoïde comme bourgeon du tube in- 
testinal (p. 578 ct 645). Les descriptions de détail ne seraient pas 
ici à leur place, Nous nous contenterons done de renvoyer le lecteur 
aux figures 192 et 193, qui représcutent l'ensemble du développe- 


Fi. 192. — Embryon de poulet 
au troisième jour de l'incu- 
bation*, 


Fic. 193, — Embryon de poulet au 
cinquième jour**®, 


ment d'un poulet, et, pour compléter cette esquisse embryologique, 
nous étudierons la formation de deux grands systèmes : le système 
nerveux ct le système de lu circulation; l'étude de ce dernier 
nous est indispensable pour compléter les notions que nous avous 
acquises sur la nutrition et la respiration du fœtus, 


*u, extrémité antérieure de la téte, première vésicule cérébrnle; — A, extrémité postérieure 
du corps; — d, parties non encora diviséesÿ en protavertèbres ; — e,e, prolovertèbes ; — 
D. cœur; — h, œil; — i, orellle; — k, ares branchiaux et fentes branchiales; — lon, plis 
antérieur el postérieur de l'amnios non encore réunis au-dessus du corps. 

** 4, vésicule d hémisphére cérébral; — 1, a, vésicule des couches aptiques, — 2, vésicule 
des tubereules hijumeaux ; — 3, vésieule du cervelet; — X, œil: — k, arca branchfaux, — 


n, 0, rudiment des membres; — AU, allantotde: — À m, amnios; — U sn, yésicule 
ombilicale, 


652 EMBRYOLOGIX 


a) — Système nerveux central. — Dès que l'aire germinative a 
pris la forme d’une tache allongée (d'un biscuit ou d’une semelle 
de soulier), on voit apparaître en son centre un épaississement 
longitudinal, appelé ligne primitive, en avant duquel se forme une 
gouttière, qui donnera naissance 
au système nerveux central (gout- 
tière rnédullaire ou nerveuse) !. 
Cette gouttière (fig. 194) est cir- 
conscrite par deux soulèvements 
longitudinaux du feuillet externe du 
blastoderme. Ces «eux «soulève- 
ments (crêtes médullaires, — 
tig. 194. 3) tendent à végéter eu 
arrière et à se rejoindre eu cir- 
conscrivant un canal, le canal 
médullaire (représenté en coupe 
dans la figure 157, p. 572). Le ves- 
lise de ce canal se retrouve chez 
l'adulte dans le canal central de 
la moelle, dans le quatrième ven- 
tricule et dans les ventricules du 
cerveau (et l'aqueduc de Sylvius). 
Les éléments histologiques propres 
Fic, 494. — Origine du systeme an système nerveux central se dé- 

RE Fe veloppent aus dépens des parois de 

ce canal, c’est-à-dire de la partie 

du feuillet externe du blastoderme qui a été ainsi englobée 

dans le canal médullaire; à ce compte, les cellules nerveuses 

ont donc une origine épithéliale. C'est à tort qu'on a long- 

temps prétendu que le feuillet externe (parois du tube médul- 

laire primitif) forme seulement l'épithélium du canal central de 

la moelle (et des ventricules cérébraux. — epithélium vibratile), et 

que les éléments nerveux proviendraient de la partie du feuillet 
moyen sous. jacente à cet épithélium. 


1 La ligne primitive (qui se Creuse bientôt en youtltières primitive) a été 
longtemps confondue avec la goutiière médullaire, C'est sur cetto distinc- 
tion que nous avons insisté dans notre mémoire sur li ligne primi- 
tive (Annales des sciences naturelles, 1879, t. VII). La gouttière primitive 
est en rapport avec certaines particularités de la formation du feuillet moyen, 
mais elle n'a rien À voir dans l'origine du système nerveux central. 


* i, gouttière médullaire ; — 2, élargissement inferieur de la gouttière médullaire (sinus 
rhombotdal) ; — 3, 1, crètes où lames inédullairrs; — 5, feuillets moyen et externe du blas- 
toderme; — 6, feuillet interne du blastoderme (Bischof). 
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Lu partie supérieure du tube médullaire forme la masse enct- 
phalique; à cet effet, cette partie se renfle en trois vésicules 
(vésicules ou cellules cérébrales), que l’on nomme, en allant 


1,195. — Degrès successifs du développement des vésicules cérébrales 
(chez le poulet); lours rapports avec les autres parties de la tête *. 


d'avant en arrière, la cellule cérebrale antérieure, moyenne et 
postérieure (fig. 195). — 19 La cellule cérébrale antérieure se 
divise elle-même en deux parties, dont la plus antérieure (cerveau 


* À, moitié antérieure, vue de dos, d'un embryon de poulet à la fin du second jour de 
l'incubation ; — I, I1, LE, les trois vésicules cérébrales; — a, vèsicule oculaire; — b, vési- 
cula auditive; — ©, une protavertébre. 

B, Extrémité antérieure des mêmes parties, vue par la face antérieure ; — I, vésicule céré- 
brale antérieure: — a, vésicule optique ; — d, infundibulum (origine du corps pituitaire). 

C, tête, vualntérale, au troisiemo jour de l'incubalion ; — Ia, vésicule de l'hémisphere 
cérébral; Ib, vésicule des couches optiques ; — T, vésicule cérébrale moyenne; — III, vési- 
cule cérébrale postérieure; — VY, origine du nerf trijumeau ; — VII, origine du facial: — 
u, vésicule optique ; — b, vésicule auditive; — e, origine de la glande pinéale ; — 4, 9.3.4, 
ares branchiaux. 

D, méme partie, au commencement du quatrième jaur; — mémes lettres: de plua: — 
VII, nerfa glosso-pharyngien et pneumo-gastrique; — g, fosseita olfactive; — À, corde 
dursalc; — d, infundibulum : — 5, cinquiume arc branchial. 
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antérieur) forme, en recouvrant la suivante, les hémisphéres 
cérébraux avec le corps calleux, ete., et la postérieure (cerceau 
intermédiaire) constitue les couches optiques, avec le troisième 
ventricule (suite du canal médullaire). — 2° La cellule cérébrale 
moyenne veste indivise (cerveau moyen) et constitue la région des 
tubercules quadrijumeaux, avec l'aqueduc de Sylvius (suite du canal 
médullaire), — 82 La cellule cérébrale postérieure se divise comme 
l'antérieure eu deux parties, dont Fune, la plus rapprochée du 
cerveau moyen, formera la protuhérance et le cervelct (cerresu 
postérieur), et l'autre, en continuité directe avec la moelle 
(urrière-cerveau), constituera le bulbe; c'est à ce niveau que la 
paroi du tube médullaire, très mince en arrière et en haut, s'épaissit 
en has et en avant où elle constitue le plancher du quatrième 
ventricule, 

Quant aux nerfs périphériques, il n'est pas encore bien etabli 
s'ilsse forment sur place, aux dépens des éléments du feuillet moyen, 
ou s'ils sont, au moins pour leurs parties essentielles (les cylindres 
d'axe) des végétations provenant du système nerveux central; en 
tout cas, c'est ce dernier mode de production qui a lieu pour le 
nerf optique etla rétine, qui représentent un bourgeon de la masse 
encéphalique (V. p. 539, fig. 145). — Les ganglions du grand sympa- 
thique se forment sur place indépendamment de la masse céphalo- 
rachidienne, et aux dépens du feuillet moyen du blastoderme. 


u) — Circulation de l'embryon. — La circulation de l'embryon 
est en rapport avec son mode de nutrition. D’après ce que nous 
avons vu précédemment, la nutrition de l'embryon s'effectue suc- 
cessivement selon trois modes différents : 40 par simple assimilation 
directe des liquides albumineux au milieu desquels baigne l'œuf; à 
ce mode de nutrilion ne correspond aucun système circulatoire: 
29 par assimilation du contenu de la vésicule ombilicale; ce contenu 
est apporté à l'embryon par un système circulatoire qni constitue 
la première circulation ou circulition omphalo - mésenterique ; 
3° par échange avec le sang maternel au niveau du placenta; à ce 
mode de nutrition correspond la seconde circulation ou circulation 
placentaire. 

40 [L'appareil de la première circulation commence à se 
développer par le cœur; cet organe parait être représenté tout 
d'abord par une double masse de globules embrronnaires (cœur 
double primitif, Dareste), qui prend ensuite la forne d'un cylindre 
unique et médian; bientôt les globules périphériques s'organisent 
en fibres musculaires, taudis que ceux du centre subissent une fonte 
partielle et constituent le premier liquide sanguin. Ku même temps, 
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le cœur, qui, de longitudinal, s'est tordu en S (fig. 195 et 196), 
commence à se contracter et à lancer son contenu dans les vaisseaux 
périphériques. 

Les vaisseaux se forment sur place, comme nous l'avons déjà vu 
à l'cccasion des capillaires (V. p. 229). Ce sont d'abord deux arcs 


Fia, 196, — Première circulation. 


uortiques qui se détachent de l'extrémité antérieure du tube car- 
diague, se recourbent au-dessous du capuchon céphalique (artères 
rertébrales antérieures), se réunissent en un seul tronc (uort) au 
niveau de la partie moyenne de la colonne vertébrale, pour se 


* Aire germinatived'un embryon; l'embryon est vu par le obté ventral: — 4, sinus ter- 
minal; — 2, veine omphalo- mésentérique; — 4%, na branche postérieure; — 4, cœur dés 
incurvåen S ; —5, aortes primitives ouartères vertébrales postérieures; — G. arteres omphaly- 
mésentriques. (Blachaff, Développement «le l'homme, pl, XIV.) 
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diviser bientôt de nouveau, en descendant vers l'extrémité caudale 
de l'embryon, en deux branches nommées vertébrales postérieures 
et qui représenteront plus tarl, en se reportant encore plus en 
arrière, les artères ilinques, De ces vertébrales postérieures 
(fig. 196-5) naissent de nombreux rameaux artériels, qui se dis- 
tribnent dans tous les tissus de l'embryon, et parmi lesquels deux 
artères plus remarquables par leur développement considérable 
vont à l'intestin et à la vesicule ombilicale; ce sont les deux artères 
exsentlelles à eette première circulation, les deux arteres omphalo- 
mésentiriques (© — 196). Par elles, le sang va dans les parois de 
la vésicule ombilicale, s’y répand dans un riche réseau, qui n’oceupe 
cependant qu'une partie de la vésicule ombilicale (area vasculosa, 
fig. 196), s'y charge des éléments nutritifs du jaune, et après s'être 
versé dans un sinus qui occupe la périphérie de Parea vaseulosa 
(sinus terminal. fig. 190-1), revient par deux veines dites om- 
pliaulo-mésentériques à l'extrémité postérieure du cylindre car- 
diaque (fig. 196-2, 3). Cette premiere circulation n'a chez l'embryon 
humain que peu de durée; la vésicule ombilicale cesse bientôt ses 
fonctions et s'atrophie (V. p. 641); dès lors, la partie correspon- 
dante des vaisseaux omphalo-mésentériques subit le même sort, et 
les artères ainsi que les veiues omphalo-mmésentériques se réduisent 
à une artère muisentérique et à une veine mésentériqu (future 
veine porte). 

20 Ces restes de la première circulation vout, en se modifiant ct 
par l'addition de nouveaux vaisseaux, constituer la seconde circu- 
lation, ou circulation placentaire. Nous allons étudier: la formation 
des organes de ce nouveau système en partant du placenta et allant 
au cœur du fœtus par le système veineux, pour retourner du cœur 
du fœtus au placenta par le système artériel. 

«a, Système veineux placentaire. Le sang, qui s'est chargé au 
niveau du placenta des principes reconslituants empruntés au sang 
de la mère (V. p. 649), se rend au corps du fœtus par deux veines 
développées sur le pédicule de l'allantoïde, et qui pénètrent dans 
l'embryon par l'ombilic, d'où le nom de veines omb:licales (5,6, 
fig, 197). L'un de ces deux vaisseaux s’atrophie presque aussitôt, et 
il ne reste plus qu'une veine ombilicale, qui vient se jeter dans 
l'extrémité postérieure du cœur en se fusionnant avec le bout central 
de la veine mésentérique, de sorte que ce bout central, qui primiti- 
vement représentait le tronc de la veine omphalo-mésentérique. 
puis le tronc de la veine mésentérique, représente actuellement le 
trone commun de la veine ombilicale et de la veine mésentérique 
(fig. 197. A, en 1); mais les transformations ue s'arrêtent pas là. 
Eu effet, sur ce tronc connuun se forme un bourgeon qui sera une 
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glande vasculaire sanguine, le foie (la partie g/ycogénique du 
foie, V. p. 300 et 335); dès que le foie se forme autour du tronc 
commun de la veine ombilicale et de la veine mésentérique, chacune 
de ces veines envoie, dans ce bourgeon glandulaire de plus en plus 


Fia. 497 — Schéma du développement des veines omphalo-mésentériques, 
ombilicales, et de la veine porte *. 


volumineux, des ramifications vasculaires qui constituent : celles 
venues de la veine mésentérique, les veines hépatiques afférentes; 
et celles venues du tronc commun, les veines hépatiques effe- 
rentes. il résulte de cette disposition, mieux indiquée par la fig. 197 
(B et C) que par aucune description, que la veine mésentérique 
avec les veines hépatiques afférentes constitue le système de la veine 
porte se ramifiant dans le foie pour se continuer par les veines 
hépatiques clférentes sous le nom de veines sus-hépatiques el 
déboucher finalement dans la partie du trone commun restée libre 
au delà du foie, Cette partie de l'ancien tronc commun constitue 
alors la partie supérieure de la veine cave inférieure, qui se com- 


* A, Stade correspondant à la fin de la premiere circulution et au commencement de 
lu seconde: — 1, tronc commun des veines omphalo-mésentériques: — 2, veine omphalo- 
mésentérique droite: — 3, la gauche ; — 4, trone commun des veines ombilicalos en voie de 
formation; — $, veine ombilicale droite; — G, la gauche. 

B, Formation du foie; — 1. veine mésentérique persistante (future veine porte), — », 
3, tronca des veines omphalo-mésentériques disparuta ; — 5, veine ombilicale droite en vow 
de disparition ; — 6, veine ombilicale persistanto: y 7, canaux do Cuvier; — 8, veines cav- 
dinalea antérieures: — 9, veines cardinales postérieures ; — 10, foie nvec les veines afférentes 
et cfférentes. 

C, Formation de la veine parte el du canal d'Araunsi (état parfait de la circulation 
placentaire); — 1, reste de la veino omphalu-méxentérique; — 13, veine mésentèriqua 
{veine porte); — G, veine ombilicale : — 4, canal veineux d'Aranzi: — 49, veines hépati- 
ques afférentes; — 41, veines hépatiques eflérentes. (Kölliker, Æntwickelungsgeschichte 
des Menschen .. Leipzig, 1378). 
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plète inférieurement par le développement d'un tronc qui résume 
la circulation de retour des membres postérieurs en voie de forma- 
tion. Quant à la partie de la veine ombilicale et de la veine mésen- 
térique intermédiaire entre l'abouchement des veines hépatiques 
afférentes ct cfférentes, elle constitue un canal veineux qui longe 
librement Ja surface du foie, et n’est autre chose que ce qu'on 
connaît en anatomie descriptive sous le nom de canal veineux 
d'Aransi ct de sinus de la veine porte (fig. 197, B et G, 4). 

Nous ne pouvons insister sur les résultats définitifs de cette dis- 
position, qui constitue l'une des parties les plus importantes de 
l'anatomie descriptive du foie chez le fœtus, 11 nous suffit de com- 
prendre que la veine ombilicale, arrivée au niveau du foie, se jette 
en partie dans la veine porte (partie gauche de la veine porte) et 
communique d'autre part, grâce au canal d'Aranzi, directement avec 
Ja veine cave inférieure, et de là avec le cœur. 

À ce niveau s’abouchent en même temps et de chaque côté, par 
un canal commun (canaux de Cuvier), les veines qui ramènent le 
sang du corps de l'embryon (veines cardinales antérieures et posté- 
rieures et veine cave inféricure ; V. fig. 198) ; mais cette disposi- 
tion de la circulation veineuse générale ne dure que peu de temps : 
bientôt les veines cardinales postérieures s'atrophient en partie ct 
ne laissent plus comme trace de leur existence que les veines asy- 
yos (grande et petite azygos, V. fig. 199, B). Entre les veines car- 
dinales antérieures se forme un conduit transversal (tronc brachio- 
céphalique gauche, 7, A et B, fig. 199), en même temps que le 
canal de Cuvier du côté gauche (qui a mérité un instant le nom de 
veine cave supérieure gauche par sa disposition, V. fig. 199), 
s'atrophie et disparaît. Le conduit de Cuvier du côté droit persiste 
au contraire et constitue la veine cave supérieure (fig. 199, A, 6). 
Nous comprenons ainsi la disposition de la veine azygos droite 
(grande azygos), qui vient chez l'adulte se jeter dans la veine cave 
supérieure, car elle représente l'extrémité centrale de la veine car- 
dinale droite postérieure, et la disposition du trone brachio-cépha- 
lique droit représentant l'extrémité centrale de la veine cardinale 
droite supérieure. Nous voyons enfin qu'en ce moment de la vie 
embryonnaire les veines caves inférieure et supérieure s'ouvrent 
dans le cœur par un tronc commun, mais par les changements de 
disposition que nous allons étudier dans cet organe et surtout par 
le développement de l'oreillette, ce tronc commun est attiré par les 
parois du sac auriculaire, concourt à l'ampliation de cette cavité, de 
sorte qu'au bout de peu de temps les deux veines caves s'abouchent 
dans l'oreillette (comme chez l'adulte) à une certaine distance l'une 
de l'autre, 
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b. Cœur. L'organe central de la circulation, qui se présentait 
d'abord sous la forme d'un tube rectiligne, puis contourné en S 


Fia. 198. — Système veineux de Fio, 40, — l'ormation du syetüuiv 
l'embryon *, veineux définitif **, 


(fig. 192, 195 et 196), se divise, au moyen de rétrécissements, en trois 
cavités : cavité auriculaire, cavité ventriculaire et cavité artérielle 


* 4. canal de Cuvier; —?, paint où toutes lea veines viennent 5e jeter dans l'extrémité 
inférieure du cœur {future orcillelte) : — 3, veine cardinale antérieure; — G, veine ombi- 
licole; — 7, la mémo veine nu niveau du foie, lequet n'est pas figuré, non plug que les 
veines hépatiques sfférentes et efférentes; — 8, veine ompbalo-mésentérique: — Y, veine 
cave inférieure ; — 49, 43, veines cardinales postérieures. (KGlliker, Entwickelungsge- 
schichte.) 

** A. Période de formation: — 4, veine cave supérieure gauche; — 2, veine cave 
supérieure droite (embryon est vu par la région postérieure) : — 3,cave Inférieure; — 4,5, 
veines cardinales inférieures (futures pry208): — 7, anastomoses entre les deux veines 
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(ou bulbe aortique). Alors il se recourbe de plus en plus en forme 
d'S, de telle sorte que le ventricule, qui d'abord était situé en haut. 
se trouve en bas et en avant, et l'orcillette en haut et en arrière. 
En même temps que s'établit la circulation placentaire, de la pointe 
du ventricule part une cloison médiane qui divise la cavité ventri- 
culaire primitive en un ventricule droit et un ventricule gauche. 
Dans le bulbe aortique, qui se tord eu spirale, se forme également 
une cloison qui le partage en deux conduits tordus sur eux-mêmes, 
dont l’un communique avec le ventricule droit, c'est l'origimede 
l'artère pulmonaire future, Pautre avec le ventricule gauche, c'est 
l'origine de l'aorte. 

La cavité auriculaire tend aussi à se diviser, par une cloison q.i 
part de la région auriculo-venlriculaire. en deux oreillettes, droite 
et gauche. Mais pendant tout le reste de la vie fœtale, cette sépa- 
ration demeure incomplète, et il existe toujours une ouverture 
(trou de Botal), qui fait coninuniquer les deux orcillettes. Les 
“apports de ce trou inter-auriculaire avec les embouchures des deux 
veines caves dans l'oreillette droile présentent une disposition toute 
particulière, et qui constitue l’un des points les plus essentiels dela 
circulation placentaire. l'embouchure de la veine cave inférieure est 
pourvue d'une valvule, la valvule d'Eustache, très développée i 
cette époque et disposée de telle manière que le sang qui arrive par 
la veine cave inférieure ne fait que parcourir la partie postéro - 
inférieure de l'oreillette droite et se trouve presque directement 
dirigé par cette valvule vers la cloison inter-auriculaire, de façon 
à être déversé par le trou de Botal tans l'oreillette ganche, et de là 
(dans le ventricule gauche, etc, (V. plus loin); le sang, au contraire, 
qui arrive par la veine cave supérieure, laquelle est dépourvue de 
toute valvule, passe de l'oreillette droite, qu’il remplit comme chez 
l'adulte, par l'orifice auriculo-ventriculaire droit, dans le ventricule 
droit, ete. (V. plus loin). Nous verrons dans un instant comment se 
fait la circulation cardiaque placentaire par cette série d'orifices et 
de cavités, dont les communications semblent, au premier abord, 
constituer un véritable labyrinthe. Mais il nous faut auparavant 
étudier, pour compléter le cercle circulatoire. la formation du sys- 
tème artériel, 


cardinales antérieures, futur tronc brawhio-céphalique gauche: — 8, 9, 10, futures jugu- 
laires et soua-clavières. 

B, Troncs veineux persistants (comine chez l'adulte). — (Ces vaissenux, romme dans la 
figure A, sont représentés comme s'ils élaient vusipar la partie posterieure du corps.) — 
t, veine cave supérieure gauche oblitéréa : — 6G, vaine innominee droite ; — 7, veine inno 
minée gauche ; — 8, sous-clavière ; — 13, trone de ìa demi-azygus: — i8, inlercostale sus 
périeure gauche; — 19, 20, parties supérieure et inferjeure de l'azygos gaucby. 


g 
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c. Artères. Nous avons vu précédemment partir de l'exiré- 
mité antérieure du tube cardiaque deux branches qui se recour- 
baient bientôt en arrière et constituaient ce qu'on nomme la pre~- 
mière paire d'arcs aortiques (V. p. 655). Bientôt, derrière ce 
premier are aortique, réuni plus tard en une aorte impaire, se 
développent successivement deux ou trois autres paires d'arcs aor- 
tiques, qui se réunissent aussi dans le tronc médian de l'aorte des- 
cendante (fig. 200) ; mais l'existence de ces arcs n'est que très 
transitoire, et ils s’oblitérent bientôt pour la plupart, ne laissant per- 
sister que quelqus-unes de leurs branches pour former les gros 
troncs permanents de la circulation : c'est ainsi que les arcs les plus 
supérieurs constituent le tronc brachio-eéphalique droit, la carotide 
et la sous-clavière gauche (fig. 200 : 5. 4); le second arc disparaît 
à droite, mais forme à gauche la crosse de l'aorte 
définitive (3); le troisième émet de chaque cóté 
une branche qui va se ramifier dans le poumon 
correspondant; et tandis que la partie qui est 
au dela de ce bourgeon à droite s’atrophie (2, 
fig. 200), sa congénère du côté gauche persiste 
et fait communiquer l'artère pulmonaire avec la 
partie descendante de la crosse de l'aorte (2, 
fig. 200), sous le nom de canal artériel, Ce 
canal artériel forme une disposition particulière 
et caractéristique de la circulation placentaire, 
au méme titre que le trou de Botal et le cunal 5 

i , DEPE Ne aortiques,tronrs 
veineux d’Aranzi (V. p. 658). artériels permis 

Ajoutons qu’en se divisaut, le bulbe de l'aorte  nents*. 
s'est disposé de manière que la partie de sa cavité 
qui communique avec le ventricule gauche se trouve d'autre part 
en continuité avec les restes des deux premières paires d’ares aorti- 
ques (carotides, sous-clavières ct crosse de l'aorte persistante), 
tandis que la partie de sa cavité qui communique avec le ventricule 
droit se continue d'autre part avec les restes du dernier arc 
aortique, c'est-à-dire avee l'artère pulmonaire (et le canal artériel, 
fig. 200, 1). 

Si noas poursuivons la disposition du système artériel du centre 


Fra. 200, — Arex 


' 4 tronca qui naissent de chaque ventricule (bulbe aortique divisé en origine de l'aorte 
et origine da l'artère pulmonaire); on voit nu-dessus jusqu'à 5 paires d'arcs nortiques ; les 
deux plus élevés disparaissent complètement ; les trois plus rapprochés du cœur laissent seul« 
iles parties permanentes, c'est-à-dire lex aous-clavières et carotides droites et gauches, 5, 4: 
la crosse de l'aurte, 3, l'aorte dascendante, 2; au point de jouction de la crosse et de la 
parlie descendante de l'aorte droite on voit aboutir le canal artériel droit, qui n'a qu'yne 
existence très transitoire (cumme l'aorte droite elle-inéme, 3’). 
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à la périphérie, nous voyons l'aorte descendante s'allonger (V. p.655) 
ct les artères vertébrales postérieures devenir les artères iliaques; 
de ces artères iliaques partent deux branches relativement énormes, 
les artères ombilicales qui, suivaut le pédicule de l'allantoïde, et 
s’enroulant dans le cordon autour de la veine ombilicale unique, 
portent le sang du fœtus vors lo placenta, où ilse répand dans les 
capillaires des villosités, et se met avec le sang de la mère dans les 
rapports d'échange que nous avons précisés plus haut (p. 648), 
Nous sommes maintenant revenus à notre point de départ et nous 
avons parcouru successivement tous les divers segments du cercle 
de Ja circulation placentaire, Nous pouvons done, dans un coup 
d'œil d'ensemble, préciser la manière 
dont le sang se meut dans ces canaux, 
du fœtus au placenta et du placenta au 
fœtus, et comment cette circulation 
placentaire proprement dite se mêle 
à la circulation des diverses parties de 
l'embryon (tête, membres, viscères). 
Résumé (fig. 201). Le sang venu 
du placenta (P, fig. 201), arrive par la 
veine ombilicale jusqu'à la face infé- 
rieure du foie; là il se rend dans la 
veine cave inférieure par deux che- 
mins différents : une partie s’y rend 
directement par le canal veineux 
d'Aranzi; le reste se rend dans la 
branche gauche de la veine porte, se 
répand dans le lobe gauche du foie, d'où 
Fic. 204. — Schéma de la se- il arrive finalement encore à la veine 
conde circulation (Carlet)*. cave inférieure par les veines sus- 
hépatiques correspondantes; mais on 
voit que, grâce à cette disposition, tandis que le lobe droit du foie 
ne reçoit que le sang veineux intestinal (veine porte), le lobe 
gauche reçoit un mélange de sang veineux intestinal (veine porte) 
et de sang vivifié par son passage dans le placenta (veine ombili- 
cale). C'est ce qui nous explique la prédominance qui, chez le 
fœtus, donne à ces deux moitiés du foie des dimensions dans uu 
rapport inverse de ce qu’elles seront chez l'adulte. 


* Figure empruntée à G. Carlet (Art. CIRCULATION, in Diction. encyclop. des sciences 
vaédie., d's aérie, t. XVIL 4895. p. 482) : — u, a, aorto ascendante (portant le sung à la 
tête et aux membres supérieurs): a,d, sorte descendante; a,p, artère pulmonaire; C. C’ 
capillaires des extrémités supérieures (C) ct inférieures (C');e,a, canal artériel; ci, veine 
cave iuférieuro ; C,S, veino cave supérieure; o, oreillettes ; P, placenta; f, trou de Botal; 
V, d, ventricule droit; Vg, ventrieule gauche, 
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Le sang de la veine cave inférieure arrive dans l'oreillette droite ; 
maisil ne fait pour ainsi dire qu'efileurer cette cavité sans presque 
se mêler au sang qui y est versé par la veine cave supérieure. En 
etfet (V. p. 660), le sang de la veine cave inférieure, guidé par la 
valvule d'Eustache, traverse le trou de Botal (t, fig. 201), arrive 
dans l'oreillette gauche, dans le ventricule gauche (V, g), et direc- 
ment dans la crosse de l'aorte. Là une faible partie de ce sang s'en- 
gage dans l'aorte descendante (ad) où nous la trouverons tout à 
l'heure se mêlant au sang fourni par le canal artériel ; la plus 
grande partie du sang qui est arrivée dans la crosse de l'aorte s’en- 
sage dans le tronc artériel brachio-céphalique, dans la carotide et 
la sous-clavière gauche (aorte ascendante : a, «, fig. 201), et va 
nourrir la tête et les membres supérieurs, N'oublions pas que ce 
sang, ainsi fourni à l'extrémité supéricure de l'embryon, est pres- 
que entièrement artériel, c'est-à-dire que c'est du sang vivifié per 
l'hématose placentaire, avec fort peu de sang veineux (de la veine 
cave inférieure ct des veines sus-hépatiques). Devenu veineux, ce 
sang de la tête et des membres supérieurs, revient au cœur par 
la veine cave supérieure (CS), arrive dans l'oreillette droite, le 
ventricule droit (VY. p. 660), l'artère pulmonaire (a, p); comine le 
poumon forme à cette époque une masse compacte, c'est-à-dire 
très peu perméable, le sang de l'artère pulmonaire s'engage en en- 
tier dans le canal artériel (c, a, tig. 201), et de là dans l'aorte 
descendante (a, d), qu’il parcourt en se mêlant à une faible quan- 
tité du sang artériel qui, de la crosse de l'aorte, ne s'est pas dirigé 
vers l'extrémité supérieure du fœtus. Arrivé aux artères iliaques 

primitives, ce sang s'engage en grande partie dans les artères om- 
bilicales, pour aller subir l'hématose au niveau du placenta (P), 
tandis qu'une plus faible partie continue son trajet dans les iliaques 
pour aller nourrir le bassin et les membres inférieurs du fœtus. 
Au point de vue de la nature du sang que reçoivent les différentes 
parties du corps de l'embryon, nous voyons que sa partie supé- 
rieure reçoit du sang artériel mêlé de très peu de sang veineux, 
tandis que sa partie sous-ombilicale reçoit du sang veineux mêlé de 
très peu de sang artériel. C'est une différence analogue à celle 
que nous avons constatée entre le sang du lobe droit et celui du lobe 
gauche du foie ; aussi trouvons-nous encore une différence identique 
au point de vue du développement relatif des parties inférieure et 
supérieure de l'embryon, c'est-à-dire que la partie sus-ombilicale 
du corps l'emporte de beaucoup sur la partie sous-ombilicale. 
Cette circulation placentaire ou seconde circulation persiste, 
avec le mode de nutrition et de respiration auquel elle est adaptée, 
jusqu’à la naissance, À ce moment les fonctions du placenta cessent, 
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pour être remplacées par les fonctions de nutrition ct de respiration 
que nous avons étudiées chez adulte. La circulation placentaire 
est alors remplacée par la circulation définitive, la circulation de 
l'adulte (ou troisième circulation). A cet effet, les parties caracté- 
ristiques du système placentaire disparaissent en s'oblitérant. Ce 
sont successivement, et en suivant le même ordre que dans l'étude 
précédente : d'abord le placenta qui est rejeté après l'expulsion du 
fœtus (sous le nom de délivre ou arrière-faix); la veine ombilicale 
qui est sectionnée et oblitérée par mâchonnementdu cordon chez 
les animaux, et par section directe et ligature chez la femme. La 
partie de cette veine qui va de l’ombilic au foie s’oblitère également 
par rétraction de ses parois, ainsi que le canal veineux d'Aranzi; 
ces vaisseaux sont remplacés par des cordons fibreux que l'on 
étudie en anatomie descriptive. Dans le cœur. la valvulve d'Eus- 
tache s’atrophie, le trou de Botal s'oblitère et les deux oreillettes 
se trouvent dès lors parfaitement séparées, l'oreillette droite trans- 
mettant au ventricule correspondant aussi bien le sang de la veine 
cave inférieure que celui de la veine cave supérieure. 

D'autre part, le poumon est devenu perméable, et, le canal ar- 
tériel s'oblitérant, le sang du ventricule droit va tout entier dans 
le poumon ; il parcourt, en un mot, le cercle que nous avous étudié 
sons le nom de petite circulation (V. p. 196). Enfin, dansla partie 
artérielle de Ja grande circulation, les artères ombilicales s'obli- 
tèrent par hypertrophie et rétraction de leurs parois, et sont repré- 
sentées par les cordons fibreux que l'on trouve sur les côtés de la 
vessie ; l'aorte ne porte plus alors de sang qu'aux membres, aux 
parois du corps et aux viscères ; les deux cercles de la circulation 
définitive sont constitués avec leur complète indépendance. 


Résumé. — Les tubes séminiféres du testicule produisent des sper- 
matoblastes, qui se transforment en spermatozoïdes, éléments carac 
téristiques du sperme, Ces éléments sont en forme de long cil vibratile 
(queue du spermatozoïde) avec une extrémité renflée (tête du sperma 
lozoïde). Ces spermatozoïdes ne deviennent libres (dissociation de 
faisceaux de spermatozoïdes provenant de la grappe de spermato 
blastes) qu'au niveau du canal de l'épididyme ; dès lors, ils présenten 
des inouvements caractéristiques, que les acides arrêtent, que les liquides 
alcalins excitent (comme pour les cils vibratiles). 

Les vésicules séminales sécrètent un liquide destiné à diluer le sperme, 
L'érection se produit par un phénomène réflexe dont les points de 
départ sont trés variables. Le mécanisme de l'érection est complexe: 
les tissus érectiles (corps caverneux et portion spungieuse de l'urètre) 
se remplissent de sang à une forte tension, vu : 19 un acte de dilatation 
vaso-motrice ; 20 l'obstacle à la circulation ên retour. 

L'éjaculation est produite, d'uye Munière saccadée, par le muscle 
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de Wilson, qui laisse échapper, en se relåchant par saccades, le sperme 
accumulé avec uue forte tension derrière lui. 

L'ovaire est un organe où se forment, à une époque embryonnaire 
trés primitive, des culs-de-sac glandulaires ; ces tubes glandulaires, 
successivement étranglés comme en chapelets, s'égrènent pour ainsi 
dire en vésicules closes (follicules de Graaf), dans lesquelles se déve- 
loppe (au milieu du disque proligère) la cellule ovule (membrane 
vitelline, vitellus, vésicule germinalive, tache germinative). A chaque 
période menstruelle (érection de l'ovaire et hémorragie utérine} il y a 
déhiscence d'une vésicule de Graaf, dont le contenu est projeté dans le 
pavillon de la trompe alors appliqué sur l'ovaire. La vésicule ouverte 
et vidée devient, en se cicatrisant, un corps jaune, 

La fécondation résulte de la rencontre de l'ovule avec les sperma- 
tozoïdes et de la pénétration de l'élément femelle par l'élément mâle. 
Cette rencontre a lieu dans le tiers externe de la trompe, au niveau du 
pavillon ou au niveau de l'ovaire lui-même; la vésicule germinative, 
après avoir donné naissance aux globules polaires, s'étant réduite à'tu 
pronucléus femelle, la tête du spermatozoïde forme dans l'ovule le 
pronucléus mále. Ces deux pronucléus se fusionnent et il en résulte le 
noyau vitellin, c'est-à-dire le nouveau noyau de l'œuf fécondé; c'est 
ce noyau vitellin qui va présider à la segmentation de l'œuf. 

L'ovule féconde, arrivé dans l'utérus, y provoque, par sa présence. 
une hypertrophie de la muqueuse utérine, d'où résulte la formation de 
la caduque : en même temps que dans l'ovaire, par un travail sympa- 
thique, se produit l'évolution caractéristique des vrais corps jaunes 
corps jaunes de grossesse). 

L'œuf fécondé subit lui-même une série de métamorphoses. Segmen- 
tation du vitellus, formation du blastoderme: apparition de l'aire 
germinative, puis de la ligne primitive. (Il nous est impossible de 
résumer la formation des membranes de l'œul; une simple énumé- 
ration ferait double emploi avec la table des matières; nous renvoyons 
donc le lecteur aux chapitres consacrés À ces sujets, chapitres qui, 
pour les membranes, pour la formation du corps, pour la circu- 
lution fœtale, sont eux-mêmes un résumé aussi succinct que possible 
de ces questions importantes d'embryologie.) 


200 


TABLE DES MATILRLS 


TABLE DES MATIÈRES 


PRÉFACE ER 


l. — Physiologie générale 


L PHYSIOLOGIE, — ITISTARIQUE, a. s . 
Bichat, 2; Magendie, 3; Cl. Bernard, 3. 


Il. PHYSIOT.OGIR SPÉCIALE ET PHYSIOLOGIE GÉNÉRALE ; l'HYSIOLOGIE CELLU- 
LAIRE., s o e soree’ . 
Distinction de la physiologie générale et de la physiologie spéciale, 4; 
Physiologie cellulaire, 5; Du globule ou cellule, ses propriétés, 
ses dimensions microscopiques, 6; orme, 6; Couleur, élasticité, 
composition chimique,8; Pouvoir électro-moteur, 10; Ténacité de 
composition, 11; Vie et évolution, 11: Naissance: théorie de la 
genèse de Ch. Robin, 11; Segmentation, 12; l'onctionnement; 
Mort, 12; Excitabilité, 14. 


II, DIFFÉRENTES ESPÈCES DE CELLULES; LEURS ROLES PARTICULIERS; 
SCHÉMA DE L'ORGANISME; PLAN DE CETTE PRHYSIOLOGIE, + + e s.a 
Segmentation du vitellus et formation du hlastoderme, 15; Feuillets 

du blastoderme, 16; Quatre espèces de globules: 1° Epithé- 
liaux, 17; 2 Nerveux, 18; 3° Sanguins, 18; 4° Embryonnsires, 19; 
Schéma de l'organisme, 20; Division de l'étude de la physiologie, 21. 


Résumd sur la physiologie générale. . 


II. — Du Système nerveux 


1. ÉLÉMENTS ANATOMIQUES ET PHYSIOLOGIE GÉNÉRALE DU SYSTÈMENLRVEUX. 
Eléments anatomiques, 23; Recherches de Ranvier, 25; Nutrition 
du système nerveux, 27; Force électro-motrice, 27; Propriétés 
générales et fonctionnement général des éléments nerveux, 28; 
Action réflexe: fibres centripètes et centrifuges, 28; Conductibilité 
indifférente : expériences da Vulpian et P. Bert, 29; excitants du 
système nerveux, 31; Excitation des nerfs par l'électricité, 32; 
Théorie de l'interférence nerveuse de Cl, Bernard, 33; Excitants 
physiologiques, 34; Excitabilité des éléments nerveux, 24; Expé- 
rience de Cl. Bernard avec le curare, 35; Électrotonus, 26. 
IT, DISPOSITIONS GÉNÉRALES DES CENTRES (MASSES GRISES) ET DES CONDUC- 
TEURS (NERFS ET CORDONS BLANCS). a ao a r a LE 


Centre nerveux, 37; Substances grises, ‘8; Commissures nerveus s, 
39. 


22 


TABLE DES MATIÈRES 


III. PHystoLo@iE SPÉCIALE DU SYSTÈME NERVEUX; FONCTIONS DES NERF 
PÉRIPHÉRIQUES, a + s à e o 

4° Nerfs crâniens, . . r : ú 5 Pie S ares: 
`T olfactif, 40; Nerf que, nt: ; Nerf notes oculaire commun, 
; Nerf pathétique, 42; Nerf moteur oculaire externe, 43; Nerf 
des 43: Fibres dites trophiques, 44: Nerf facial, 45; Nerf 
acoustique, 46: Nerf glosso-pharyngien, nerf pneumo-gasirique, 

47 ; Nerf spinal, 48; Nerf grand hypoglosse, 50. 


2° Nerfs rachidiens, . . … RE Ge CO 5 
Racines antérieures et postérieures, 5 Er Rôle des racines rachi: 
diennes, 51; Sensibilité récurrente, 52; Ganglions rachidiens, 58. 


IV. PHYSIOLOGIE SPÉCIALE DU SYSTÈME NERVEUX ; FONCTIONS DE L'AXE Ck- 
RÉDRO=SPINAL Se T 


ICO ME es Co à ne 5 © 6 


4° Voies de conduction dans la moelle, , , , NPD OUT 
Faisceaux postérieurs, 55; Opinion de Schiff, 55; cordons antérieurs 


et latéraux. 57; Substance grise de la moelle, 60; Expériences de 
Vulpian, 61, 


2? La moelle centre nerveux: centres réflexes on général. . 
Mouvements réflexes: mouvement de défense, éternuement, mou- 
vement respiratoire, 63; marche, sécrétions, 64; Classification des 
actes nerveux réflexes, 65; Lois des actes nerveux réflexes, 65; 


Variations d'intensité des mouvements réflexes, 67; Centres mo- 
dérateurs, 68, 


3° Des centres réflexes spéciaux de la moelle. . a o TNT 0 


Localisations fonctionnelles médullaires, 69; centre cardiaque (CI. 
Bernard), 69; centre cilio-spinal (Chauveau), centre ano-spinal 
(Masius), centre vésico-spinal (Gianuzzi), centre génito-spinal 
(Büdge), 70. 

B. Bulbe, protubérance, pédoncules cérébraux . HU à 

a. Substance blanche, 71; Formation réticulée de Deiters, 71: Por- 
tion motrice et portion sensitive des pyramides, 73; Fonctions des 
faisceaux blancs faisant suite à ceux de la HEC. 75; Mouve- 
ments de rotation (Beaunis), 76; Expériences de Vulpian, 71; de 
Prévost, 78. 

b. Substance grise, 78; Masses grises qui prolongent les cornes an- 
térieures, 79; Masses grises qui prolongent les cornes posté- 
rieures, 81; Base de la corne postérieure, 81 ; Tête de la corne 
postérieure, 82; Fonctions des parties grises faisant suite à l'axe 
gris de la moelle, 82; Paralysie glosso-labio-laryngée (Trousseau), 
ou hulbaire progressive (Leyden), 85; Expressions émotives excito- 
réflexes, 85; Respiration, 86; Cœur et circulation, 87: Déglutition, 
phonation, centres sécrétoires, 87; Olives, noyaux rouges de 
Stilling, substance du locus niger, £8. 


C. Tubercules quadrijumeaux, . «assa a’ 
D. Hémisphères cérébraux, .. . 
a, Fonctions générales des centres At his Mio, 0: 


sensations, 91; Mémoire et volonté, 92. | 
b. Fonctions “spéciales de quelques centres cérebraux ou encéphali- 


D9 


69 


89 
90 


665 TABLES DES MATIÈRES 


ques proprement dits, 94; Couches optiques: opinions de Luyset 
Meynert, 95; Corps striés, 97; Substances des hémisphères propre- 
ment dits, 98; Localisations dans la substance grise corticale, 1; 
Opinion de Broca, 100 ; Expériences de Fritsch, Ilitzig et Ferrier, 
401 ; objections de Brown-Séquard, 103; Résumé «ar les localisa- 
tions cérébrales, 104. 
c. Sommeil, rêves, 103, 
L, Cervelet, , 


V. LIQUIDE GÉPHALO-RACHIDIEN, . 


Situation et distribution At liquide rte PUR 440; Usa- 
ges,.111. 


VI, SYSTÈME DU GRAND SYMIATHIQUE, . nc: 


Conduction centripète et centrifuge, 113; Wanclions vaso-motriers, 
114. 


Résumé sur le système nerieur, 


II. — Les éléments contractiles, muscles et ses annexes 


1. DES MUSCLES EN GÉNÉRAI. . , , . 


II. Des MUSCLES STRIÉS. . . . . , 
Fibrille musculaire, 120. 


A. Du muscle à l'état de repus, 120; Élasticité, 120; Tonicité, 122: 
Phénomènes chimiques, 123; Pouvoir éleetro-moteur, 124; Théorie 
des molécules péripolaires électriques, 124. 

B. Du muscle sous la forme active, 125 ; Élasticité, 125; Phénomènes 
chimiques, 126; Tonicite, 128; Equivalent mécanique de la che- 
leur, 128; Pouvoir électro-moteur, 130; Variation négative, 191. 

. Rôle du muscle dans l'économie; son fonctionnement, 131 ; Elas- 
ticité, 131: Irritabilité ou contractilité, 182; Ses variations, 133 ; 
Rigidité cadavérique, 133; Poisons musculaires, 134; A gentsexcito. 
musculaires et paralyso-musculaires, 135; Irritants et excitants, 
135; Analyse de la contraction, 136; Myographe de Marey, 138; 
Secousse ou convulsion musculaire, 139; Tétanos physiologique, 
139; Force de contraction, 440; Modifications moléculaires de la 
fibre musculaire dans le passage da la forme du repos à la forme 
active, 141; Ondes musculaires, pinces myographiques, 142; Con- 
traction idio-musculaire, 143; Opinion de Rouget, 143 ; Théorie du 
ressort spirale, 144; Sensibilité du muscle, 145. 


II. MUSCLES tissus. . , 


le] 


A. Composition histologique, . 
Fibres-cellules, 146. 
B. Propriétés et fonctions. , . . OP OST LC 47 Ci A 
Ce sont des muscles involontaires HAT: Excitation électrique, 147; 
Muscles thermosystaltiques et athermosyataltiques, 148. 
1V. CELLULES CONTRACTILES, Ws ~E oa AC 


Mouvements des chromoblastes, 149 : one de P. Bert et de 
G. Pouchet, 150. 


109 
440 


113 


145 
#19 


145 


TABLI DES MATIÈRES 669 


Resumé sui les muscles. eo a 


V. ANNEXES DU SYSTÈME MUSCULAIRE; TISSU CONIONCTIF, OS, TENDONS, 


MÉCANIQUE ANIMALE, LOCOMOTION, ETC, + + + + + + ré 

Mecanique générale des muscles, 151; l’ression et traction, 152: 
Tissu conjonctif et laminaux proprement dit, 153; Périmysium et 
aponévrose d'enveloppe, 153; Os, 154; Tendons et ligaments, 155; 
Tissu jaune élastique, 155; Mécanique des os considérès somme 
leviers, 158; Levier de la station, 459: Levier interrésistant, 139; 
Levier interpuissant ou levier de la locomotion, 160; Articulations, 
161; Synovic, mucosine, 161; Ligaments articulaires, 162; loco- 
motion et marche, 182: Théorie de Weber ; Jambe active et jambe 
passive, 163; Observations de Duchenne (de Boulogne) 164; Emploi 
de la méthode graphique par Carlet, 164; Recherches de Marey, 
165; Physiologie de la course, 165. 


Résumé sur les annexes du système musculaire, . 


IV. — Sang et circulation 


DUSANG a.. Fe Aa Ro 
Quantité du sang, 164 ; Aa en par te procédés CP etat ist 
denhain, Valentin, 168; Welcker, 169; Variations de la masse du 
sang, 469; Composition du sang, 170; cruor et hiquor, 170. 


Cruor, 170; a. Globules blanes et incolores (leurocytes), 171; Leu- 
uémie ou leucocytémie, 171; — b. Globules rouges ou hématies, 
172; Numération des globules rouges, 172; Appareil de Malassez, 
173; Histologie, 173; Glohules du fœtus humain des mammifères 
adultes, des invertébrés, 174; Ilasticité des globules rouges, 179; 
Globuline ou stroma, 175; Ilémoglobine ou hématocristalline, 196; 
Dérivés de l'hémoglobine : hémine et hématoïdine, 177; Analyse 
spectrale, 178; Spectre de l'absorption du sang, 178; Bande de 
réduction de Stockes, 179; Rôle physiologique des globules rouges. 
480; Transfusion du sang, 180; Pléthiore, hydromie ou acruorie, 
150; Preuves de la transformation des globules blancs en globules 
rouges (Recklinghausen, Kölliker, Sappey), 181 ; travaux de Ilayen 
et Pouchet, 182; Hématoblastes, 132; Noyau d'origine, 182; Mon 
tion hématopoiétique du foie, 185. 

Liquor, 186; Vibrine, coagulation du sang, 187; Couennes tibri- 
neuses, 187; Théories de Denis et Schmidt, 188; lypérinose, 189; 
Sérum: sérine paraglobuline, peptone, cholestérine, matières ex- 
tractives, matières colorantes, 189; Sels, 190. 


Gaz du sang, 190 ; Oxygène, acide carbonique, 191. 
Appendice, 191; Question des substances albuminoides du sang, 191; 
Denis (de Commercy) et Schmidt, 192. 
Resume sur le satiy. CON 


CIRCULATION DUSSANG T a aa 
Appareil circulatoire: cæur et vaisseaux (arlères, veines, capil- 
laires), 191; Historique de la circulation, 192. 
1. DE L'ORGANE GÉNÉRAL LE LA CIRCULATION; DU CŒUR, h 


Oreillettes, 1v5; Ventricules, 197; Valvules auriculo- nie 
198; Muscles papillaires, 198; Théorie de l'occlusion des orifices 


465 


192 
194 


194 


670 TABLE DES MATIÈRES 


auriculo-ventriculaires, 199; Systole ventriculaire, 200; Nodules 
d'Arentius, 201 ; Méthode graphique de Marey, 202; Bruits et choc 
du cœur, 204; Théorie du recul, du choc on retour (Hiffelsheim), 
204; Cardiographe, 205; Tableau des mouvements du cœur, 207, 


I. DES ORGANES PÉRIPHÉRIQUES DE LA CIRCULATION, M. 
A. Disposition mécanique de ces organes, 207; Cônes vasculaires, 
208; Grande et petite circulation, 208; Pressions, 209; Hémo- 
dynamometres ou cardiomètres; 208; Vitesses, 212; Lois de Poi- 
seuille, 213; Iémodromomètre de Volkmann, 213; Hémotachomètre 
de Vierordt, 213; Hémodromographe de Chauveau, 214; Disposi- 
tions particulières du système circulatoire dans quelques organes, 
216. 
D. Propriétés et fonctions des vaisseaux, 247, 
1. Artères, 247; Tuniques, 217; Élasticité, 218; Tonicité, 249; Da 
pouls, 221; l'ulsation et fluctuation, 222 ; Kymograhion de Ludwig, 
224; Sphygmographe de Marey, 221; Dicrotisine, 225 ; — 2, Copil- 
laires, 227; Trois variétés (Ch. Rohin), 228; Structure, 229; Dia 
pédèse, 230; Circulation dérivative, 231; — 3° Veines, 231; Con- 
tractibilité, 231; Valvules, 232; Bruits, vasculaires, 232. 
111. INFLUENCE DU SYSTEME NERVEUX SUR LA CIRCULATION, . . : , . 
Cœur, 234; Nerfs modérateurs, 234; Nerfs accélérateurs, 245; Nerfs 
de Gyon, 237; Nerfs splanchniques, 237 ; Nerf dépresseur de la 
vireulation, 237; Ganglions de Remak, de Bidder et de Ludwig, 235; 
Vaisseaux, 239; Nerfs vaso-moteurs, 239; Physiologie expéri- 
mentale du grand sympathique comme vaso-moteur, 239; Tonus 
musculaire, 239; Interférence nerveuse, 240 ; Ilyperhémies nclives 
des vaisseaux (Schiff), 242; Péristaltisme des artères (Legros et 
Onimus), 243; Centres nerveux des vaso-moteurs, 244; Trajets des 
vaso-moteurs, 245. 
IV. UsAGES GÉNÉRAUX DE LA CIRCULATION, a e o so s soa + + . 
Fonctions générales, 247; Dispositions spéciales dans certaines ré- 
gions indiquant un but accessoire et particulier, 248; La cireula- 
tion s'oppose à la coagulation du sang, 249. 


Nisume mula eircktntio rn a O TA 0 


V. — Des globules épithéliaux et des surfaces épithéliales 
en général 


Importance des dpithéliums, . aoa , . 
1. ANATOMIE GÉNÉRALE DES ÉPITHÉLIUMS. à . noa à à , + … 
Épithélium pavimenteux et épithéliun cylindrique, membranes 
séreuses et tégumentaires, 254; a. Membranes séreuses, 255; 
b. Membranes tégumentaires, 255; l'éguments externes, 255; Té- 
guments: internes ou muqueuses. 256; Épithéliums cylindriques 

vibratiles, 256; Mouvements des cils vibratiles, 257. 
IL PHYSIOLOGIE GÉNÉRALE DES ÉPITHÉLIUMS ; SYSTÈME LYMPHATIQUE. a 
A. Les épithéliums président aux échanges au niveau des surfaces 
libres, 259; Villasités, 260; Rôle des épithéliums dans les maladies, 

00; Greiles épidermiques, 261. 

B. Système lymphatique considéré comme annexe aux foncliuns 


297 


250 


253 
251 


259 


TABLE DES MATIÈRES 


épithéliales, 261; Mucus, 262; Lymphe et chyle, 263; Kléments de 
la lymphe, 263: Gaz de la lymphe, 265; Distribution des lympha- 
thiques, 265; Origines des lymphatiques,266; Solution de l'école 
aljiemande et de Ranvier, 267; Communication des radicules lym- 
phatiques avec les corpuseules du tissu conjonctif, 268; Recher- 
ches de Tourneux et Ilermann, 269; Structure des ganglions 
lymphatiques, 271; Solution defl'écale française (Robin, Sappey), 
271 ; De la rate, 274; Formation des globules blancs, 275: lestruc- 
tion des rouges, 276. 


Resume sur les épilhéliums. . . 


VI. — Appareil de la digestion 


J. BUT DE LA DIGESTION, INANITION, ALIMENTS. s à a à à à « « « 
Transformation des aliments, 278: Substances alimentaires, 239; 
Principes organiques et sels minéraux, 279; Alhuminoïdes, 230; 
Substances glycogènes, 280; Graisses, 281 ; Aliments dynamogènes 

et thermogènes, 282; Aliments d'épargne, 283. 


ll. PREMIÈRE PARTIR DE L'ACTE DIGESTIF, e so s + + ro o + + « : 

A. Maslication, 284; Jeu de la mâchoire inférieure, 285, 

B. Jnsalivation, 285; Glandes salivaires, 286; Diverses sortes de 
salive, 287 ; Ptyaline ou diastase animale, £87; Présence du sulfo- 
cyanure de potassium dans la salive, 288; Sécrétion salivaire, 289; 
Influence du grand symplhatique, 290; cellules salivaires, 290; 
Salivation mercurielle, 291; Quantité de salive sécrélée, 291. 

C. Déglutition,292 ; Théorie dite du pont-levis, 294: Théorie de Mais- 
siat, 295; Kpiglotte, 296; Influence du système nerveux sur la 
déglutition, 293. 


Jil. PORTION SOUS-DIAPHRAGMATIQUE DU TUBE DIGESTIF. «+ . e « ùo 
Formation du tube digestif chez le fœtus, 299. 


A, Estomac, 802; lilément moteur, 303; Vomissement, 304; Elément 
sécrétoireépithélial, 305; Suc gastrique, 806; Pepsine ou gastérase, 
307; Acides du sac gastrique, 308 ; Production de certains gaz dans 
l'estomac, 310; Sécrétion des liquides de l'estomac, 311; Théorie 
des matières peptogènes de Schiff, 812; Résultats de la digestion 
gastrique, 313; Opinion de CI. Bernard, Robin et Leven, 313; 
Opinion Schiff, Bruck et Meissner, 314; Chyme, 315; Porphyri- 
sation et liquéfaction, 315; Peptones ou albuminoses, 315; Dys- 
peptone, parapeptone et métapeptone, 316. 

B. Intestin grêle, 317: Sécrétions, digeslions intestinales, 317 ; sue 
entérique (Colin et Leven), 318 ; Influence du système nerveux sur 
la production des liquides intestinaux, 319; Suc pancréatique, 
319; Pancréatine, 320; Sécrétion du pancréas, 320; l'ancréato- 
gènes, 320 ; Mouvement de l'intestin, 321. 


RESUINRES swa SO NT RE TR EE 


IV ABSORPTION, Se PT ee RO a E E E E E ENS 

A. Absorption en général, rôle des épithéliums, fonctions des villo- 
sités, 323; Diffusion, 324; Absorption des graisses, 327, 

B. Bile et foie, 330; Bile, 2841; Sels de la hile, 337; Cholestérine, 

bilifulvine, 334; Rôle de la bile, 332; Fonctions du foie, 333; 


276 


278 


tw 
(72 
E= 


298 


672 TABLE DES MATIÈRES 

Structure du foie, 334; Glycogénėse, 337; Travaux de CI. Bernard, 
337; Glycémie et glycosurie, 339; Le foie est l'organe régulateur 
dela distribution dans le sang du sucre absorbé par l'intestin, 339: 
Piqûre du quatrième ventricule pour la production du diabète, 
3403 Voies de l'absorption, rôle des ehyliféres, 932. 


Resumé. 


V, GROS INTESTIN. 


Valvule iléo-ewcale. 346; conreat des te TE Défècation, 
347 


VII. — Respiration, muqueuse pulmonaire, chaleur animale 


I RESPIRATION. . Re 
I STRUCTURE DE LA MEMBRANE RESPIRATOIRE, DISPOSITION DE SES ELE- 
MENT So a e a a o A b ce - 


Lpithéliun pulmonaire. 353; “ans æ tissu conjonctif, 355. 


IT. PIÉNOMÉNES MÉCANIQUES DE LA RESPIRATION. à s soso « « » + + 

Avantages de la représentation par un graphique schémalique de 
Ja forme de l'appareil respiratoire, 357. 

A. Inspiration, 353; Dilatation du cône pulmonaire, 858; Cage thora- 
cique et côtes, 359; Muscles, 459; Fonctions des muscles inter- 
vogtaux, 360; Classement des opinions sur ce sujet (Beau et 
Muissiat, Sappey), 861; Schéma de Iamberger, 362; Jeu du 
diaphragme, 363; Types respiratoires, 364; Le pouinon est entit- 
rement passif, 365. 

D. Expiration, 365; Structure et fonctions du parenchyime pulmo- 
naire, 366; Contractilité du tissu pulmonaire (Bert), 366; Forme 
naturelle du poumon, 367 ; Mécanisme de l'expiration, 48; Expi- 
tion ordinaire et expiration forcée, 369; Rapports du poumon et 
de la cavité thoracique (Funke), 469; pneumographes et pneu- 
mographie, 370; Spiroscope, 370. 

CU. Rôle des voies aériennes dans la respiration, 472; Gerceaux 
cartilagineux, 373; Toux, éternuement, action de se moucher, 373. 

IT. RESULTATS PHYSIQUES ET MÉCANIQUES DE LA RESPIRATION. . o . « 

A. Effets mécaniques produits au niveau du poumon, 375: Capacité 
vitale, 379; Anapnographe, 379 ; Chiffre de la respiration ordi- 
naire, 879; Spiromètre de Schnepf, 380; Ventilation pulmonaire, 
382: Différences de pression, 383; Bruits de l'inspiration et de 
l'expiration, 385; Murmure respiratoire, 386. 

B. Effets mécaniques produits par la raspiration dans les organes 
voisins du poumon, 386. 

IV, PHÉNOMÉNEN CHIMIQUES DE LA RESPIRATION. 

A. Modification de l'air expire, 390. 

B. Modificatton du sang qui a traversé le poumon, 391. 

C. Théorie de la respiration, 393: 1° Respiration des tissus, 394; 
2? Rôle du sang dans la respiration, 396; 3° Rôle de la surface 
pulmonaire, 397; Historique, 328 ; Recherches de P’. Bert, 399. 


D. De l'asphyxie, 400: a. Asphyxie par défaut d'air respirable, 400; 


351 


353 


356 


375 


390 


TABLE DES MATIÈRES 


Ascensions des montagnes et ascensions en ballon, 401 ; b. Asphyxie 
par intoxication, 402; Influence de l'excès d'oxygène, 403. 

E. Résultats généraux de la respiration, 404; Inflnence des eansti- 
tutions, des âges ut des sexes, 406. 


V. INFLUENCE DU SYSTÈME NERVEUX SUR LA RESPIRATION. 
1° Centre nerveux respiratoire, 408. 


2% Voies centripètes, 409; l’neumogastriques, 409; Influence de la 


peau et de ses nerfs, 410. 
#* Voies centrifuges, 411. 
lI. CHALEUR ANIMALE. o a E ar 
Animaux à température constante et animaux à runs va- 
viable, 411; Source de Ja chaleur animale, 413; Tapograhie de la 
chaleur (ci. Bernard), 413; Opinions de Ludwig et Pflüger, 415; 
Voies de déperdition, 415; Influence des âges, 417; Influence du 
système nerveux, 415. 


Résumé sur la respiration el la chaleur. o. so 4. . , 
ILE DU LARYNX ET DE LA PHONATION, à: a a ara 


Larynx, 423; Forme, 423: Structure, 424: Orifice glottique, 424; 
Mévanisme de la phonation, 428; Cordes vocales, 428; Voix ordi- 
naire et voix de tète, 431; Parties annexées à l'appareil de la pho- 
nation, 4324 Voix et parole, 434; Intensité du son glottique, 43%: 
Timbre de la voix, 434: Voyelles, 435; Consonnes, 435; Innerva- 
tion de appareil laryngieu, 436; Ceutre nerveux de la phonation, 
centre du langage articulé; 437; Aphasie et amnésie, 437. 


Résumés à +: à à 


VHI. — De la nutrition et des secrétions 


1» De la nutrition, 439. 


Rapports entre les phénomènes de la digestion, de la circulation et 
de la respiration et ceux des sécrétions et des excrétions, 439; Du 
sang dans Ja nutrition, 410 ; Distinrtion des actes successifs de la 
nutrition, 441, 


1. Des MATIÈRES DE RÉSERVE. , , . . . , Maa e ò 
Diabète et glycosurie alimentaire, 444: Ixpériences de CI. Bernard, 
445. 


IL. ASSIMILATION ET DÉSASSIMILATION, à s so e à + x api 
Assimilation, 449; Désassimilation, 459; Stade de fixation, NE de 
transformation et stade d'intégration (Beaunis), 451. 
II, ACTES COMPLÉMENTAIRES DE LA DÉSASSIMILATION. un: 
Désintégration des substances albuminoïdes et ere de 
ces substances en urée dans le parenchyme hépatique, 454. 
2 Sécrétions en général. . e à 
Iistorique, 456; actes intimes dans les cellules glandulaires, 457; 


influence du système nerveux, 458; agents tation des ge 
crétions, 459. 
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IX. — Tégument externe — De la peau 


l. STRUCTURE DE LA PEAU} PRODUCTIONS ÉPIDERMIQUES, . s + « + s 

Derme, 466; Épiderme, 467; Vie des éléments globulaires de l'épi- 

derme, 468; Cancers épithéliaux ou cancraïdes, 469; Couche de 
Malpighi, 470; Productions épidermiques, 471. 


PHÉNOMÈNES D'ÉCHANGES AU NIVEAU DE LA PEAU. « + . 5 paii 
Absorption, 472; Sécrétions, 473; Glandes DETE 474 Sueurs 
476; Sert on sudoripare, 477; Influence du système nerveux, 
478 ; Rôle de la sueur, 480 ; Glandes et sécrétion sébacées, 481 ; 
Sébum, 482; Mamelle et lait, 483; Mode de formation du lait se- 

lon Cl. Bernard, selon Ch. Robin, 485: Analyse du lait, 48, 


IH. FONCTIONS NERVEUSES DE LA PEAU, + s + 4 + 
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X. — Organes des sens 


Sensalions générules et sensations spéciales. .. . 


L SENSATIONSIGENERALES SRE EP a 
Sensations fournies par les surfaces muqueuses, 494; Muqueuse 
digestive : faim, soif, satiété, besoin de défécation, 492; Muqueuse 
des voies pulmonaires, 492; Muqueuse génilo-urinaire, 493; Be- 
soin d'uriner, besoin sexuel, 493: Sensibilité des tissus annexés 
aux surfaces, 494; Sens de lu contraction ou sens musculaire, 
495 ; Expériences de CI. Bernard, 495, 
IL. SENSATIONS SPECIALES. 
Organes des sens, 496. 
1 Du TACT ET DU TOUCHER. , . Fo E E à O0 
Sens mixte, 497; lipiderme et derme, 498; Papilles vasculaires et 
nerveuses, 498 ; Corpusrules de Meissner et Wagner, de Krause, de 
Pacini, 499; Réductions de ces corpuscules à un même type, 499; 
Sensation de température, 500; Sensation de pression, 501; Expé- 
rience d'Aristote, 504; Liaison des sensations depression, de forme, 
de poids et de température, 504; Explication de la différence des 
sensations, 505. 
11. Du SENS DU GOUT. Me . 
Siège de ja gustation, 506: Dee He de saveurs, 507: T 
pilles gustatives, 508: Nécessité de la sécrétion salivaire, 509; 
Nerfs du goût, 509 ; Fonction de la corde du tympan, 510; Exp- 
riences de Lussana et Schit, 541. 


111. DE 8SRNS DE L'OLFACTION. > » . oo. cp CC 
Odeurs, 513 : Fosses nasales, sk Nerf ‘olfactif, 515; Région jaune, 
515; Conditions nécessaires à la production de la Sensations 516; 
Siège de l'olfaction, 516. 
LV LUS DEL AUDÉDION ea a a a a G o o : 
Appareil de l'audition, 517; Schèma de cet appareil, 543; Oreille 
externe. Di9; Pavillon, 520; Oreille moyenne, 521; Membrane du 
tympan, 524 ; Osselets de la caisse, 522 ; Muscles, 522; Fenêtres, 524; 
Cellules mastoïdiennes, 524; Trompe d'Euslache, 525; Péristaphy- 
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lin interne, 525; Corde du tympan, 526; Oreille interne, 526; Ap- 
pareils nerveux ENIES 527; Limacon, 528; Membrane basilaire, 
528; Arcades da Corti, 528; rene, saccule, canaux semi-cireu- 
laires, 529; Taches auditives et crêtes auditives, 530; Otolithes, 
531; Analyse des sons, 532; Canaux semi-circulaires et sens de 
l'espace, 533. 

V. Du SENS DE LA VUE. à 

1. Appareil physique de diaoptrique. TE 

A. Milieux de l'œil, cornée, humeur aqueuse, eristallin et humeur 
vitrée, 538. 

B. Réfraction, 539: Trois lentilles, 539. 

C. Adaptation, 540; Expérience de Scheiner, 541; lmimnétropes, hy- 
permélropes et myones, 542 ; Preshytie, 543; Verres concaves et 
verres convexes, 543; Image de Purkinje, 541. 

D. Imperfection de l'appareil de dioptrique aculaire, 545; A 
de sphéricitéet de réfrangibilité, 545; Astigmatisme, 546. 

If. Membran:s ou enveloppes de l'œil. . 

1° Sclérotique, 546. 

2° Choroïde et iris, 547, A. Choroïde : système vaseulnire, 547; Pig- 
ment de la face interne, 547; Iléments musculaires, 548, — B. Iris. 
550 ; Recherebes de Fr. Franck, 551. 

IT, Membrane sensible ou rétine. PS 0 D rc 
HE cônes et bâtonnels, 553; Tache jaune, 554; Punetum ccum, 
555; Expérience de Mariotien. 556; Arbre vasculaire de Purkinje, 
557 ; Couches sensibles, 558; one du mouvement lumi- 
neux en mouvement nerveux, 559; Irradiation, 560; Mouches vo- 
lantes, 5641; Vue simple avec les deux yeux, 502; Vue droite avec 

les prétendues images renversées, 562: Vue des reliefs, 563. 
Wi Annexeitde vel ENT © Sin Qùo 0 6 à © © @ à L 

A. Muscles de l'œil, 563: Muscles des paupières, 565. 

C. Appareil Jacrymal, 565; Glande lacrymale, 565; 
larmes, 566; Glandes de Meibomius, 566. 


Aberration 


Sécrétion des 


Résumé sur les organes des sens. 


XI. — Appareil génito-urinaire — Embryologie 


Origine et développement de l'appareil genito-urinaire. .. . 
Corps de Wolff, 571; Coupes de l'embryon du poulet, 572; Gerite 
uro-génital, 572; Epithélium germinatif (Valdeyer), 574; Evolu- 
tion de la glande sexuelle, 575; Formation des organes génita- 
urinaires, 577. 
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A. Sécrélion de l'urine, 578; Tubes composant le parenchyme rénal, 
373; Tube de Ilenle, 578; Disposition du système vasculaire dans 
le rein, 579; Pressions dans les capillaires du glomérule et dans 
les capillaires interstitiels, 580; Filtration du sérum sanguin, 
584; Transformation du‘produit de la filtration glomérulaire en 
urine, 582 ; ; Résorption de l'albumine,583; Examen de l'épithélium 
tapissant fl tubes urinaires, 583; Fée dons de l'urée dans le 

* sang,5%4; Procédé de Gréhant, 585. 
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B. Composition de l'urine, 586 ; Quantité d'eau, 586; Matériaux so- 
lides, 587; Quantité d'urée, 588; Matières extrartives, 588; Acide 
urique, 489; Acide hippurique, 589; Acidité de Parine, 589; Rôle 
du grand sympathique dans la sécrétion urinaire, 590. 

C. Excrétion de l'urine, 590; Vessie, épithélium vésical, 591; Mus- 
cles des parois, 592; Comment l'urine est retenue dans In vessie 
583; Prostale, 583; Sansihilité de la muqueuse prostatique, 594; 
Laurésie. 595; (ia 596. 


Rai din de reg “oi 
ll. APPAHBIL GÉNITAL |. vu 


I. Appareil genital de l'homme. , 
Embryologie, 597. 

A. Testicule et ses canaux sécréteurs, 598; Sécrétiun du sperme, 
599; Sperme, 599; Spermatozoïides, 600; Trajet du sperme, 604 ; 
Examen microscopique, 605. 

B. Erection, 606; Mécanisme de l'érection, 607; Rôle du sang et des 
muscles, 608: Kôle des nerfs, 609, 

C. Ejarulation, 610 ; Glandes de Cooper, glandes de Littre et glandes 
prostaliques, 641: Utricule prostatique, 611, Muscle de Wilson, 
643; Vie des spermatozoïdes du sperme éjaculé, 613. 

11, Appareil genital de la femme. SN à EU ON 5 
Embryologie, 645; Ovaire et vésieulesde (raaf, 616; Canaux exeri- 


teurs, bomolagies des organes génitaux internes måles et femelles, 
616, 


A. Ovaire et ovülation, 617; Ovisaes ou vésicules de Graaf, 618; Dé. 
hiseence de la vésicule de Graaf, 649: Corps jaunes, 619, 
B. Trompe de Fallope, matrice et menstruation, 620; Iémorragie 
menstuelle, 621; Vagin, 623, 
HI, lM'ÉCONDATION ET DÉVELOPPEMENT DE LEUE FÉCONDÉ, 


I. Fécondation, phénomènes préparatoires, . . . i 
II, Phénomènes intimes de la fécondation, . .. . . à 

I Phénomènes consdcutifs. me T a a . a 
IV. Développement de l'œuf fécondé. . . . , 5 © pag 


Segmentation du vitellus, 638; Physiologie de mst 639. 

1° Enveloppes de l'embryon, 640; Premier chorion, 840; Vésicule 
ombilicale, 641; Amnios, 642 ; De Chorion, 644; Allentosel 
644; Troisième chorion, 645; l'lncenta, 647; Respiration fœtale, 
648; Nutrition fœtale, 649. 

2 Développement du corps de l'embryon, 650; Aire germinative, 650: 
Système nerveux central, 652; Circulation de l'embrion, 654; Cir- 
culation omphalo-mésentérique; Circulation’placentaire, 656; Sys- 


téme veineux plarentaire, 656; Cour, 651: Artères, 681; Résumé 
662, 
Résumé sur l'uppareil génital. o... es 
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Aranzi (canal d’), . . . . . 658 


Arbre vasculaire de Purkinje, . 557 
Arcades de Corti, . . 526 
Archée, . . . o DA i 
Arciformes (fibres) A PEE 


Arcs aortiques. a ai 
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Bulbe aortique, 5 
Caduque (membrane). . 
Caféine, . ‘ 

Cage thoracique. 
Caillot du sang. 

Caisse du tympan.. . . 
Calorifiques (nerfs). 
Canal artériel. . . . 
Canal veineux, . . . 
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Centres moteurs. . . . 
Centres nerveux. . 
Centres respiratoires, 
Centres sécrétoires, . 


Centrifuges, centripètes (nerfs). 
Céphalo=rachidien (liquide), 


Cercles da diffusion. . 
Cérumen. , e z 
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Coliques 
Colostrum. . 


Combustions organiques. 


Commissures nerveuses, 


Conductibilité indifférente. 
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Ejaculation. . . 610 
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124, 130, 147 
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Fosses nasales. 
Frénateurs (nerfs). 
l'rigorifiques (nerfs), 
Furfur épidermique. 
Gaine de Schwann. 
Gaines lymphatiques, . 
Ganglions lymphatiques.. 
Ganglions rachidiens. , 
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Lactés (vaisseaux). . . . 325, 842 
Lactine. . , Done E 
Lucunes 1ymphatiques. mc" É2 
[ARTE  N 
RENE dodo. a n LE) 
Langage. . co on Ou 


Laryngés (nerfs). cl À a l 
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Marteau. . ; 
Masséter Rio. 

Mastivateur (nerfs) . 
Muastieation. , . Pa hong 
Mastoïdionnes (cellules). G 
Matrice, . . 103, 62, 
Méats (nasaux). . . 

Mécanique des muscles. 
Mécanique des os. 
Méconium. . 

Médullaires (crêtes). 

Membrane cellulaire, . . , . 
Mémoire, . . . . . 34,092, 
Menstruation, o À Go 
Alieropyle.. NN 
Miction, À mae. 
Mimique. . . AE 0 
Modérateurs He 234 
Moelle épinière. . . . . , 37, 
Moteur oculaire commun(nerf) 42, 
Moteur oculaire externe (nerf) 43, 
Moteurs (nerfs). . . 
Mouches volantes. . 
Mouvements associés. 
Mouvements de défense, . 
Mouveinents réflexes. . 
Mouvements de rotation. 


Mucus ER EE 
MUCOSIne . . . . . . 164, 
Murmure EE De “oo 
Muscarine. Ert 
Muscles en général. 

Muscles lisses, . . . . , . 
Muscles striés. . 

Myéline. pi re 
Myographes. . . . . . 137, 
MYOPIE 
NAUSCES SR h a ai 
Nerfs crâniens, . . , , , . 
Nerfs rachidiens, . . . . . 
Nerveux éléments. . . , 18, 
Nervi nervorum. . De 0 
Neurilité. 

Névrilème. 

Névroglie. ë 

Nodules d'Arentius. 

Nœud vital. 


Noyaux des nerfs Prantens. 


401 
467 
183 
484 

77 
163 
22 


522 
284 

83 
281 
525 
637 
515 
152 
158 
36 
652 


~ 
fl 


437 
620 
627 
595 
4x7 
410 
54 
ET 
30 
28 
o61 
V4 
63 
63 
71 
254 
254 
385 
456 
118 
445 
119 
24 
143 
548 
305 
41 
50 
23 
26 
29 
26 
59 
201 
409 
73 


Noyau masticateur. . . . s 
Noyau restiforme . . . . , 73 
Numération des globules du 
RANGS A EE 173 
Nutrition. . . . . 439, G46 
Obliques fauecles 1e LC Had 
Octaves (de la voix]. . . . . 433 
Odette does NT) 
CE A 536 
OL ACHETE en 512 
Olives bulbaires . , . . . 85 


Olfactif (nerf). . . . 40, 510, 516 
Ombilic intestinal, . . . . . 642 
Ombilicale (vésicule). . . 641. 650 
Ombilicaux (vaisseaux), . , . (664 
Omphalo-mésentérique  (vais- 
BEAUX) LUS 05A 
Oniphalo-mésentérique (conduit) 642 
Onde artérielle. . , . . 221, 369 


Onde musculaire. . . . . . 144 
Ongles. m] ee a o ATA 
Ophtalmique (nerf). A 
Optique (ner NO 1 
Optographes, . Ne. Où 
Oreille LR RNeRRR 1, 
Oreillettes nn a 176 
Orifice glottique. . . ae TEA 
OS 3 154 


Oscillation née .23, 31, 139 
COUCE ns mn 


UE FR a a N 
Ouraque. E a oa E 
OvYaires 00017 
ONE a a cit 
Oyulation e e e 017 
O a BTS 
Ovule måle. . , . . . . 509 
Oxyde de carbone. . . . 402 
Oxygène, + à à à «408 
Oxyhémoglobine, . . . . , 178 
Pancréas p o un, 7 me 
Pancréatine, . . . , , . . 32 
Panicule adipeux. , . . . . 4154 
Papilles Jinguales. . . . . 507 
Papille optique. . . 550 
Paralysantes (actions). . at 


Paralysies alternes, . . , . 85 
Parapeptones. , , . . . . 316 


Parolo ER 324 
Parotidienne (salive). . . , 286 
HAPOVAILO mae BIT 
ICT ENS à à À con » … Gen 
Pathétique (nerf). . . , . . 42 
Paupières. . . . . 565 
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Mavillon dede le > A F k Il Sensibilité musculaire. . 409, a Thélotismes CCE a 400 
En de a en | EL nm mt Sons thermique. > > 07, 304 | Thermor ataltime, ! ! ! | 1 
Pacreules du cet, ao STI a E RUE BO G goaa a Thorax. es Ms : SES) 
Pédaneules cérébraux.  . . 89 Pyramides. (du bulbe). 2 md) | app soriun com Te ERI LTO (GO IE voix). 434 
Pepsine. aane T Rachidiens (nerfs). , 0 pentimente ME . 88, 405 ~ Ton musculaire. + + + * + 139 
Lepsiques (glandes). ge, he FA En ere mi SÉTEUSES ES a 254 eat musculaire. aa 1222210 
Peptogénie, . . . . . , . 91 Rere A A oy, | Sérine. . , Di o 489 Topographie calorifique. . . 409 
Peptones. Š ie I on a \ + gò | Sérotine (caduque). «637, 646 | Toucher, . . . . . . 497, 501 
DÉFCEDIONS ER CN REIN primordial. -a 572, 577 | Sérum du sang. , . . , . . 189 Hs PS © 351. 373, 432 
AEG o PaE a a 204 | Sigmoïdes (valvules). rt: 201 Area (fee insectes). sn 2 
Péristaltiques (contractions) + Récurrente (sensibili.é]. . ME ce RE j panus rontaas a de es CREME 0 0 à pen 

147, 309 | Réflexes{actes ou phénomènes) 29, G2 Rnt Sa AE Luis à a papuana ian cutanée. Dès pre 
Péristaltisme. . . 447,247, 347 | IRéfraction, . . . . . . + 938 RES. ai a Aa palota o o A 
Peristaphylins (muscles). . . 525 | Refroidissement, ASI \ Spot SR CE à 105 Trayal MEEO o o 0 € c 
Pharynx. « + « + « « « « 293 | Registres (de la voix). . : . 433 “HORS EME D © CREME. En 
honation ee 7 22 R Emak Nbre el 70 URR QUEUE N pos Pogoci, nu «C0 ee 
Phosphènes. , , , . . . . 554 | Réserve nutritive. . . . . . 443 Soteren (ee -i = oi CHERE € FA one Lea 
Physiologie cellulaire. . . . 6 Respiration. . . , . 85, 350, 395 DÉCITO SCORE NME, © o il RS (CRD © à 9 à pe 
Physiologie générale. . . . 5 | Réline, , . . . . , , . 552 int UP CITE LE page cet EEE A merie) E. 
PSS à à de ee en HE Î tre, nt Spermatoblastes, mo 0 EU | em de Botal, NE e a GCO 
Piliers du voile du palais. . . 292 Rigidité dadavértque. : . 133 Spermatozoides, POMPES z ooa Tubefintestinal e D? 209 
Pilocarpine, , s so.. «456 | Rotation (mouvements de). . 77 Sperme . . . . . . . ‘598, 612 | Tubercule cendré de Rolando. 83 
Pinces myographiques. . . . 143 | Rougerétinien. . . . . . . 539 Sphincter anal, . . . . 343, 819 | Tubereules quadrijumeaux., . SD 
Placenta., , . . . . . 640, 647 | Rut, re da Sphygmographe. ,. . . , . 225 | Tubes nerveux, . . . . 21, 26 
Plasmatiques (cellules). . . . 49 | Saccule. . . . 530 Spinal (nerf). . a . . . «48,437 | Tympan. . . es sa . . ÙN 
Plasmine. . a ni Sacs naa Sert LT Spiromètre. . e . s : . « 380 Types respiratoires. . . 365, 389 

Pleuro- -péritanéale (fente). SA 0 2 Spiroscope. . Ure . 453 
Tievre © à à o moin) Sang. . . hatay Splanchniques nb PA AE Uretores E E O0 
Plexus solaire, A 37 Sang chaud inas peco E Splanchnopleure, . , . . . 571 Urine s. , . . , 592, 587 
Pneumo-gastrique (nerf). . . 47 Sanglot. e eee e a : 1) Sublinguale (salive). . . . . 287 | Urique (acide). r on 190 
Pneumographe, . , . . . . 376 | Sarco-lactique (acide). . . . . 340 Substance corticale (ducerveau). 102 | Uro-génital (germe), . . . . 572 
DOS a a o a Sarcous-éléments, . . . . . 119 | Substance grise (des centres Uro-génital (sinus). . . . . 576 
Poisons musculaires . . . . 134 Saveurs. z ue a ETS nerveux). . . 40 Utérus. . . o © oiérf 
Pores lymphatiques. . . . . 269 Scalènes (muscles). 359 | Substance grise {de i mae. 62 Utricule (ereile er. pa DA 
Porte (veine). . 343 Schéma de l'organisme, . . 20 Suc entérique. . . ,. . . . A8 Utricule prostatique. 574, 297 
Portes (systèmes). ON CAO tique 0 suc gastrique, + : . , . - 31 Uvée. à en dont 0 nterm A) 

Pouls artériel. . . , . 221, 389 Scrotum.. . . 7 466 Suc pancréatique. . . . . . 820 | Vagiu. goe oan E 

Poumon, . . . . 352, 376, 307 | Sébacées (elindes) Era Sucre de foie. . . . . . . 338 | Vaginisme. no a a GHA 

Presse abdominale, . . . . 304 | Séhum, . . , A SU Sudoripares (glandes)... . . A7 Vaisseaux sanguins. pese one FAT 

Pression du sang, , . . - . 209 S'ecousse musculaire, 110 Sueur. , a . . . . . . , 456 | Volvules artérielles. o, . . 201 

Prévertèhres. , . . . + « 570 |! Sécrétions (en général , 13. 439 Sympexions, ©.. . . 605 | Valvules conniventes, a a BEHI 

Pression atmosphérique. . . 162 | Sôcrétions (mécanisme des) 285, 455 à SU O NICE o oa a Valvules du cœur, , . . 198, 201 

Pression (sensation de). , . . 501 | Sécrétoires (nerfs et centres) 87, 2 Système nerveux, . . . . , + | Valvule iléo-cæcale. 1 oo EM 

Pression du sang. . . . . . 208 289, 488, 479 Systole cardiaque. . . . . . 197 | Valvules des veines, . . . . 232 

ÉFINCIPéNN Ita a | Segmentation. T2 ES Tache jaune, . . . . . . . 554 | Vapeurs de charbon (asphyxie). 400, 

Proligère(disque). . . . . . 0618 | Segments nerveux. , , . . 95 SUR RL UT ao a © CU 103 

Prostate. . . . . . . 593,597 | Seigle ergoté. . . . . 135 Tarses (cartilages). . . . . 666 | Variation négative. . 28, 91, 130 

Prostatiques (glandes). . . . 611 Séminifères (tubes). . 508 Tertre dentaire, . . . , . » 286 | Vaso-dilatateurs.. , , . . . 241 

Protéiques (matières). . . . 308 | Sens (organes des). . . . . 496 Taurine. . E a ooe BRN Vaso-moteurs, . . , . 230, 245 

Protohlastes, e «4 , T 6 Sens musculaire, . , . . . 495 Température du corps. . 414, 416 Veine porte, . e , . . 943, 657 

Brotoplasma. m ce RO | Sensations ee ms à AM TFesticule, , e a . . . . . 598 | Veine porte rénale. . . . . 705 

Protovertèbres. . «+ 570 | Sensations d'innertalion pi . 495 WARES ooro à aurons JE | NE © 6 à © à do oc CAN 

Protubérance, . . , . . . S6 | Sensations générales . . . 494 Tissu conjonetif, , . , . . 132 | Ventilation pulmonaire, ds EP 

Ptyalins. . . . + 287 | Sensations spéciales. 


A, A 


Vernix caseosa, . 
Vertige des sens. 
Vésico-spinal (rentre), 
Vésicules cérébrales, 

Vésicules pulmonaires 


Vestibule du larynx. 
Vibratile (mouvementi. 
Vibration nerveuse. 
Vibrations sonores, 
Vide articulaire. , 
Villosités intestinales. 
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200 
135 
470 
533 

69 
653 
353 
591 
297 

25 

31 
517 
162 
325 
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Vitesse du sang. 
Voile du palais. 


Vomissement. 


fdo). . . 572, 577. 
Wrisberg (nerf de). 
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BERNARD (GLAUDE) 


Membre de l'Instilul de France, professeur au Collège de France et au Muséum 
d'histoire naturelle 


Leçons de Physiologie expérimentale appliquee à la médecine, 
2 vol. in-3 avec ig RE li 
Leçons sur les effets des substances toxiques et médicamenteuses, 
1 vol. in-8faveci92 m a a a CT 
Leçons sur la Physiologie et la Pathologie du système nerveux, 
2 vol. IN SF ATECRTS SR e 44 fi 
Leçons sur les propriʻtes physiologiques et les alterations patho- 
logiques des liquides de l'organisme, 2 vol.in-8, avec fig 14 fr. 
Introduction à l'étude de la médecine expérimentale, in-8. 7 fr- 
Leçons de pathologie expérimentale, 1814, 1 vol, in-&. . Tir. 
Leçons sur les anesthésiques et sur l'asphyæie, 1815, 1 vol. de 
520IN avec fr ra e a a 
Leçons sur la chaleur animale, sur les effets de la chaleur et sur la 
lièvre. 1876. In-8 de 469 p. avec tig. , . . . . . . . Tfr- 
Leçons sur le diabète et lu glycogénèse animale, 1817, in-8. 7 fr. 
n de physiologie opératoire. 1819, in-8, xv1-614 p. e 
LOSC E O a o a o S 
Leçons sur les phénomènes de la vie communs aux animaux et aux 
végétaux. 1878-1879. 2 vol. in-8, avec pl. color. et fig. . . 15 fr. 
L'œuvre de Claude Bernard, introduction par Marxias DUVAL + 
notices par E. RENAN, Paur Berret Armann Monwau; table alpha- 
bétique et analytique des œuvres complètes de Claude Bernard par 
Rocer pr LA Couprair, bibliographie des travaux scientifiques, 
mémoires, lectures et communications aux Académies et aux socié- 
tés savantes par G. Marroizet, 1881, 1 vol, in-8, avec un portrail 
de CLAUD BERNARDON te 
La science expérimentale, 2' édition. 1878, In-18 jésus de 449p. 
ENTER A NO En D € 5 AE GENE 


. e a re 


ROBIN (GuaARLES) 


Membre de l'Institut, professeur à la Faculté de Médecine 


Anatomie et Physiologie cellulaires, ou des cellules animales et 
végétales du protoplasma et des éléments normaux et pathologiques 
qui en dérivent. 1873, in-8 avec 83 fig. . . . . . . . 16/fr. 

Traité du microscope et des injections, de leur emploi, de leurs 
applications à l'anatomie humaine et comparée, à la pathologie 
médico-chirurgicale, à l'histoire naturelle, animale et végétale et à 
l'économie agricole, deuxième édition. 4877. 4 vol, in-8 de 1100 p. 
avec 331 fig. et 3 pie RE 0e 

Leçons sur les humeurs normales et morbides du corps de l'homme 
professées à la Faculté de médecine. 1874. In-8, 1008p. avec fig. 18 fr. 

Programme du cours d'histologie, 1870, in.8 de xu-4415 p . 6 fr.. 
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LEÇONS SUR LA PHYSIOLOGIE COMPARER 
DE 


LA RESPIRATION 


Par Paul BERT 
Professeur de physiologie comparéo à la Faculté des sciences 


1870, 1 vol. in-8 de 548 pages, avec 150 figures. — 10 fr. 


LES ORGANES DES SENS DANS LA SERIE ANIMALE 
LECONS D'ANATOMIE ET DE PHYSIOLOGIE COMPARÉES 


FAITES A LA SORNONNE 


Par le Docteur Joannès CHATIN 


Maitre de conférenves à la Faculté des aciences de Paris, Professeur agrégé 
à l'Ecole supérieure de pharmacie 


1880, 4 vol. in 8 de 740 pages avec 196 figures intercalées dans le texte. — 12 fr. 


TRAITÉ DE PHYSIOLOGIE COMPARÉE DES ANIMAUX 


CONOMIE RURALE 

Par G. COLIN 
Professeur à l'École vétérinaire d'Alfort, membre de l'Académie de médeuino 
Deuxième édition, 1871-1873, 2 vol. in-8, avee 206 figures. — 26 fr. 


ANATOMIE DES GENTRES NERVEUX 


Par HUGUENIN 
Professeur à l'Université de Zurich 


Traduit par Th. Ksirer et annoté par le docteur Mathias Duvar 


1879, in-8 de 368 pages avec 148 figures. — 8 fr. 


LE SYSTEME NERVEUX 
AU POINT DE VUE NORMAI ET PATHOLOGIQUE 


Iecons de physiologie prafesstes à Nancy 


Par POINCARÉ 
Professeur à ia Facult do Nancy 


Deuxième édition, 1877, 3 vol. in-8 avee figures. — 18 fr. 
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TRAITE ELEMENTAIRE DIHISTOLOGIE HUMAINE 
NORMALE ET PATHOLOGIQUE 
VRECEDÉ D'UN EXPOSÈ DES MOYENS D'OBSERVER AU MICROSCOPE 
Par le Docteur C. MOREL 
Professeur à la laeulté de médecine de Nancy 


1879, À vol. grand in-8 avec 96 belles planches dessinées d'après nalure 


PAR LE DOCTEUR A. VILLEMIN 
Professeur à l'Ecole de médecine militnire du Val-de-Grâce 


TROISIÈME ÉDITION, REVUE ET AUGMENTÉE — PRIX : 46 FRANCS 


M. Morel a cherché à exposer, aussi brièvement que possible, les 
données les plus certaines fournies par l'étude pratique de l'histo- 
logie humaine. 11 s'est surtout proposé de mettre en lumière les faits 
bien établis, sans trop se préoccuper de les rattacher à telle ou telle 
théorie régnante; en pareille matière, il faut rejeter le dogmatisme 
et laisser à chacun le soin de conclure d'après ses propres apprécin- 
tions, 

M. Morel a tenu compte des progrès réalisés par la technique 
histologique, en remaninnt complètement le chapitre relatifaux pro 
cédés mis en usage pour faire méthodiquement des préparations et 
les conserver, A la suite de la «description des tissus où organes, 
M. Morel a également douné des indications détaillées sur le mode 
de préparation de chacun d'eux. 

Enfin vingt-neuf dessins nouveaux reproduisant exactement ses 
préparations indiquent que M. Morel a apporté des modifications 
plus ou moins importantes dans le texte ct qu'il a fait quelques re- 
cherches originales. 

Quelques figures intercalces daus le texte feront micux comprendre 
les descriptions auxquelles elles se rapportent. 


Beauxis, Nouveaux éléments de physiologie humaine, comprenant 
les principes de la physiologie comparée et de la physiologie géné- 
rale, par H. Beauxis, professeur de physiologie à la Faculté de 
médecine de Nancy. Deuxième édition, revue e! augmentée, 1881, 
2 vol. in-8 ensemble de 1484 pages avec 513 fig. ; cart., 25 fr. 
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4 

afi \ 5 T fl" | ANT + 

LEGONS D'ANATOMIE GENERALE 

FAITES AU COLLÈGE DE FRANCE 
Par L. RANVIER 
Professeur au Collège de France 
Année 1877-1878 
APPAREIL NERVEUX TERMINAUX DES MUSCLES LE LA VUE ORGANIQUE 
CŒUR SANGUIN, CŒURS LYMPIATIQUES, ŒSOPHAGE, MUSCLES DISSES 


Annéo 1878-1879 
TEÉRMINAISONS NERVEUSES SENSITIVES, CORNEI 


Lccons recueillies par MM. Wren et LATARTE, revucs par le professeur 
Kt accompagnées de figures et de tracés intercalés dans le texte 


1880-1881, 2 vol. in-8, de 550 pages chacun, avec figures et Lracés. — 20 fr. 
Chaque volume se vend séparément 140 fr. 


MANUEL DE VIVISECTIONS 


Parle Docteur Ch. LIVON 
Professeur à l'Fcole de médecine da Marseille 


1882, 1 vol. in-8, 343 pages avec figures dans le texte. — 7 fr. 


Le but de .ce manuel est de faciliter les premiers pas à 
ceux qui voudraient se livrer aux expériences de physio- 
logie. Il a été écrit dans le laboratoire et pour le labora- 


toire. 


M.Livon a recueilli dans ces pages les divers procédés 
opératoires les plus fréquemment employés et ne les a don- 


nés qu'après vérification. 


Dans une première partie, il passe en revue les généra- 
lités, c’est-à-dire tout ce que doit connaitre celui qui veut 


entreprendre la moindre vivisection. 


Dans la seconde, il décrit successivement les opérations 
qui se pratiquent sur les divers appareils et sur les diffé- 


rents systèmes. CKA 
MAUSER OTEN IR 
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DERNIÈRES NOUVEAUTES 


TRAITÉ PRATIQUE DES ACCOUCHEMENTS, par A. CIARPENTIEN, 
professeur agrégé à la Faculté de médecine de Paris, ex chef de clinique 
d'accouchements, de la Faculté, Tome I, gr. in-8, 1056 pages avec une 
planche chromolithographiée et 555 figures intercaltes dans lo texte. 
Prix de LOTIR COMICS RC a a A 
Le Tome ILet dernier paraîtra en février 1885. 

LEÇONS CLINIQUES SUR LES MALADIES MENTALES ET LES 
MALADIES NERVEUSES, professées à la Salpétrière, par A. Voisin, 
médecin de la Salpétrière, graud in-8, avec photographies, planches li- 
thogruphiées et figures intercaltes dans le texte........ ...... 15{r. 

LES HYSTÉRIQUES, état physique ct état mental, actes insolites, dé- 
lectuoux, ét criminels. par le docteur Lecrann pu Savua médecin de la 
Salpétrière. Paris 1883, 1 vol. in-8 de **, 625 pages... ,....,.... 8r 

TRAITÉ DE DIAGNOSTIC ET DE SÉMIOLOGIE, comprenant l'ex- 
posé des procédés physiques et chimiques d'exploration médicale, aus- 
eultalion, percussion, cérébroscopie, sphymographie, laryngoscopie, mi- 
croscopie, analyse chym que et l'étude des symptômes fournis par les 
troubles fonctionnels, par le docteur L. Boucnur, professeur agrégé à la 
Faculté de médecine. Paris, 4885. 4 vol. gr. in-# de 692 pages avec 
A00 figures se Re ee ee 2 (TT 

TRAITÉ PRATIQUE DE MARÉCHALERIE, comprenant le pied de che- 
val, la maréchalerie ancienne et moderne, la ferrure rationelle appliquée 
aux divers genres de services, la médecine ct l'hygiène du pied, par L. 
Govau, mélecin-véterinaire à Paris 1. vol, in-18 jésus, avec 560 figures, 

ICONOGRAPHIE PHOTOGRAPHIQUE DES MALADIES DE LA 
PEAU, par le docteur C.-Il. Fox. 1 vol. in-4 avec 48 planches photogra- 
PMIECS CHRCOLOMECSCArlONNG A. ae E a l2UNIT 

MANUEL DE VIVISECTIONS, par le docteur Cuanzes Lrvox, professeur 
à l'Ecole de médecine de Marseille. 1 vol. in-8 avec 119 figures noires ct 
COOLICOS ER ue dinar a a 

MERVEILLES DE LA NATURE, LES INSECTES, les Arachnides, les 
Myriapodes et les Crustacés, par A.-E, Bneus, Edition française par J. 
Kuxckez D'HEnçuzais, aide-naturaliste au Muséum d'histoire naturelle. 
Tome I, 800 pages avec 900 figures et 15 planches hors texte. 11 fr. 
SOUSSE MOT ER TS A a a a 

LA FEMME STÉRILE, par le docteur P.-M. Decnaux 1 vol. in-18 jésus 
PUH EE a o o D à a r 2 D 

HYGIÈNE DE LA JEUNE FILLE, de la puberté au mariage. par le doc- 
teur G-A. Conivraun, 4 vol. in-18 jésus de 250 pages. . . . , . . Sfr 

PRÉCIS DE TOXICOLOGIE, par le docteur J.-A. Ciaruis, prolesseur 
agrégé à la Faculté de médecine et ge pharmacie de Lyap, lg. in-18 jé- 
sus de 609 pages avec 50 figures a PR A A ET TR AE EE 

PRÉCIS DE THÉRAPEUTIQUE CHIRURGICALE, par le docteur Pau 
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Son titre suffit à indiquer à la fois son but, son esprit. 

Son bat, C'est de rendre service à tous les praticiens qui ne peuvent 
se livrer à de longues recherches faute de temps ou faute de livres, et 
qui ont besoin de trouver réunis et comme élaborés tous les faits qu'il 
leur importe de connaître bien ; c'est de leur offrir une grande quantité de 
matières sous un petit volume, et non pas seulement des définitions et des 
indications précises comme en présente le Dictionnaire de Littré et Robin, 
mais une exposition, une description détaillée et proportionnée à la nature 
du sujet et à son rang légitime dans l’ensemble et la subordination des 
matières. 

Son esprit. Le Nouveau Dictionnaire ne sera pas une compilation des 
travaux anciens et modernes; ce sera une analyse des travaux des maîtres 
français et étrangers, empreinte d’un esprit de critique éclairé et élevé; 
ce sera souvent un livre neuf par la publication de matériaux inédits qui, 
mis en œuvre par des hommes spéciaux, ajouteront une certaine origi- 
nalité à la valeur encyclopédique de l'ouvrage, enfin ce sera surtont un 
livre pratique, 


CONDITIONS DE LA SOUSCRIPTION 

Le Nouveau Dictionnaire de médecine et de chirurgie pratiques, illustré de 
figures interealées dans le texte, se composera d'environ 30 volumes grand in-8 
cavalier de 800 pages. 

Prix de chaque vol. de 800 pages, avec fig. intercalées dans le texte. 10 fr. 

Les Towes {à XXXIV complets sont en vente. Isera publié trois volumes par 
an. 

Les volumgs seront envoyés franco par la poste aussitôt leur publication aux 
sonscripteurs dda départements, sans augmentation sur le prix fixé. 

On souscrit chez J.-B. Bannière et Fius, et chez tous les libraires des dé- 
partements et dé l'étranger. 
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ANDOUARD. Nouveaux éléments de pharmacie, par ANvouarD, profes. 
seur à l'Ecole de médecine de Nantes. 2° édilion. Paris, 1889, 1 vol. in-8 
deltS 0) pan vocs EA A E R e LU: 

ANGER. -Nouveaux éléments d'anatomie chirurgicale, par BENJAMIN 
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ANGLADA, Études sur les maladies nouvelles et les maladies 
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Gazcann, Gauchet, A. Gautier, Cit GIRARD, HUpELO, Jaunes, ÑACASSAGNE, 
G. Lacneau, Luore, Leraun, Monacue, Morer, Poixcané, RIANT, VIERT, 
avec une revue des travaux français et étrangers. 

Paraissant tous les mois par cahiers de 6 feuilles in-8, avec pl. 
Prix de l'abonnement annuel pour Paris.. . e . . . . . . . 22tr. 
PouréSttépartements RE EN RÉ fr. 
Pour l’Union postale. {°° série : 25 fe — 2° série, . . . . . 27fr. 
La PremiËne séRiE, collection complète (1829 à 4853), dont il ne reste 
que peu d'exemplaires, 50 vol. in-8, avec figures. . . . . . . 500 fr. 
Tables alphabétiques par ordre des matières et des noms d'auteurs des To- 
mesI à L (1829 à 1855). Paris, 1855, in-8 de 156 pagesà2 col. 5 fr. 50 
La srcoxe sén collection complète (1854 à 1878), 50 vol. in-8, 
a VC EU CS CON TUNNELS. SR TM TOME 
Tables alphabétiques, par ordre des matières ct des noms d'auteurs 
des Tomes I à L (1854 à 1878). Paris, 1880, in-8, à 2 colounes. 3 fr. 50. 
Chaque année séparément, jusqu’à 1874 inclus, . . . . . .., 18 fr. 
— Depuis 1872 jusqu'à 1875 inclusivement .. . . . . . . . . 20 fr. 
Ghaque annce a partinde 1876.00 © OS RON 2201 
On ne vend pas séparément : 1r° série, tomes Í et IL (18:29), tomes XI 
ct XI (1834), tomes XV et XVI (1836). — 2° série, tomes XI et XII (1859), 
tomes XXXI et XXXH (1869). 

ARNOULD. Nouveaux éléments d'hygiène, par Jules Aaxovto, professeur 
d'hygiène à la Faculté de médecine de Lille, 1882. 1 vol. in-8, de 1560 
pages, avec 284 figures, cartonné. |e . . . . . . . . . . aUai 

BARTHÉLEMY (A. J. G.). Instruction raisonnée pour l'examen de la 
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BEALE. De l'Urine, des dépôts urinaires et des calculs, de leur compo- 
sition chimique, de leurs caractères physiologiques et pathologiques et 
des indications thérapeutiques qu'ils fournissent dans le traitement de 
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40 pave ONE ES PE EC IT 

BEAUNIS. Nouveaux éléments de physiologie humaine, comprenant les 
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il. Beaunis, professeur de physiologie à la Facullé de médecine de Nancy. 
Deuxième édition revue cl augmentée. Paris, 1881, 2 vol, in- 8 de 1484 p. 
mehikano a 


J.-B. BAILLIÈRE ET FILS. 7 


BEAUNIS et BOUCHARD. Nouveaux éléments d'anatomie descriptive 
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— Leçons sur les propriétés physiologiques et les altérations patholo- 
giquesdes liquides de l'organisme. Paris 1859, 2 vol.in-8,avec fig. 14 fr. 

— Intreduction à l'étude de la médecine expérimentale, Paris, 4865, 
in-8,1400.pagess NOR Te Re NIET: 

miregon] fa pathologie expérimentale. 2° édilion, Paris, 1880, 1 vol. 
Afvol ins PMR CC RE a .. 

— Leçons sur les anesthésiques et sur l'asphyxie. Paris, 1875, 1 vol. 
in-8 de. 520 pagessavec ligurés mna a a T M ir: 

— Leçons sur la chaleur animale, sur les effets de la chaleur et sur is 
fièvre. Paris, 1816, in-8 de 469 pages, avec fg.. au oeno. fr. 

— Leçonssur le diabète etla glycozénèse animale. 1877, in-8e, fig. 7 fr, 

— Leçons de physiologie opératoire. 1879, À vol. in-8, xvi-014 pages 
avecMiGhieur CNE CR Er EL EN S E SET. 

— Leçons sur les phénomènes de la vie communs aux animaux et 
auxvégétaux-1#78, 2 vol."in-8,1plcolMet ge "un cn MM ifr. 
Séparément: Tome I. Paris, 1879, 1 vol. in-8 de 550 pages avec 5 pl. et 

figures MU se. nn ET CEE CNE A, ERT, 

BERNARD (Claude). La science expérimentale. 2° édition. Paris, 1878, 
in 18#jésustdetti0 pages ein SM m En NA ir 

— L'œuvre de Claude Bernard, introduction par Marmas Devar; notices 
par E. Rexax, Paur Dewr et Ansann Montau; table alphebètique et analy- 
tiqué des œuvres complètes de Claude Bernard par le D" Rocen pe ra 
Counrate; bibliographie des travaux scientifiques, mémoires, lectures el 
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cotmnunicalions aux Académies et sociclés savantes par (i. MALLOIZEL, 
1881, 4 vol. in-8, avec un portrait de Cracnr Bensan. ii, 
Portrait de Claude Bernard eee ten sh: a 
BERNARD (Claude) et HUETTE. Précis iconographique de médecine 
opératoire et d'anatomie chirurgicale, 1815, { vol, in-18 jésus, avec 
Asinlauchcs aigues noires Cartone. RER OUT (Tr. 
ALCAMÉMENLANTES COUT ICAS T: ee SR a 48 fr. 
BERNARD (H.). Premiers secours aux blessés sur le champ de ba- 
taille et dans les ambulances, par le docteur l, Bensann, ancien chirur- 
gien des armées, précélé d'une introduction par J. N. Demanquay, 4870, 
1TELS CET DEAD AVECET a a NE FOR G 
BERT (Paul). Leçons sur la physiologie comparée de la respiration, 
1870, 1 vol. in-8 de 500 pages avec 150 fig. . . a Aan 
BEURMANN (L. do). Recherches sur la mortalité des femmes en 
couches dns Les hôpitaux. Paris, 4879, gr. in-8 . . . . . . . . 9fr. 
BLANCHARD, Les poissons des eaux douces de la France. Anatomie, 
physiologie, description des espèces, mœurs, instincts, industrie, com- 
merce, ressources alimentaires, pisciculture, législation concernant la 
pêche, par Esie BLancnan, membre de l'Institut, professeur au Muséum 
d'histoire naturelle, Paris, 1879, 4 volume, grand in-8, avec 451 fig. 
dessinées d'après nature et 52 pl. sur papier teinté 46 fr. 
Relié en demi-maroquin, doré sur tranches. . a UT 
BOISSEAU. Des maladies simulées et des moyens de les reconnaitre, 
par le docteur Edm. Borsseau, professeur agrégé. Paris, 4870, 4 vol. in- 
del500 pages NE or ROC Omer Ra net TUE. 
BOIVIN (Mme) el DUGÈS. Anatomie pathologique de l'utérus et de ses 
annexes, fondée sur un grand nombre d'observations classiques. Paris, 
1866, Atlas in-folio de 41 planches, gravées et coloriées, représentant 
les principales altérations morbides des organes génitaux de la femme, 
avecpexplication 2-0 Cl RER Re URSS Er. 
BONNAFONT, Traité théorique et pratique des maladies de l'oreille 
et des organes de l'audition. % édition. Paris, 1873, 1 vol. in-8 de 
fO0ipages ave M5 igures RE OR 10 {», 
BONNET. Traité de thérapeutique des Maladies articulaires, Paris, 
1853, 1 vol. in-8, xvui-084 pages, avec 97 figures.. . . . . . . Qfr. 
— Nouvelles méthodes de traitement des Maladies articulaires. Sge- 
conde édilion, revue et augmentée, accompagnée d'observations sur la 
rupture de l'ankylose, par MM. Buuuen, Bense, Puiiraux et Bonxes. Paris, 
4860, in-8 de 356 pages, avec 17 gures... . . . de 50 
BORIUS. Les maladies du Sénégal, Topographie, climatologie ct pa- 
tholoyie de la partie de la côte occidentale d'Afrique comprise entre le 
cap blanc et le cap Siera Leone, 1882. 1 vol. iu-8 de 562 pages. 7 fr. 
BOUCHUT. Traité pratique des Maladies des nouveau-nés, des enfants 
à la mamelle et de la seconde enfance, par le docteur E. Boucuur, mé- 
decin de l'hôpital des Enfants malades, Septième édition. 1878, À vol. 
in-8 de xvu-1128 pages, avec 179 ligures, . . . . . . . . . . A8 fr. 
Ouvrage couronné par l'Institut de France (Académie des sciences). 

— Atlas d'ophthalmoscopie médicale et de cérébroscopie montrant, 
chez l'homme et chez les animaux, les lésions du nert optique, de 
la rétine et de la choroïde produites par les maladies du cerveau, par 
les maladies de la moelle épinière et par les maladies constitutionnelles 
et humorales, Paris, 1876, 4 vol. in-4 de vm-148 pages, avec 14 plan- 
ches en chromolithographie, comprenant 437 figures et 19 figures in- 
tercaléesydang] le textostantonnc TON Tr ml 
— Hygiène de la Première Enfance, guide des mères pour l'allai- 
tement, le sevrage le choix de la nourrice, chez les nouveau-nés. 
—Seplième édition, 1879, in-18 de vin-523 pages, avec 49 fig.. . 4fr. 
La vie et ses attributs dans leurs rapports avec la philosophie et la 
médecine, Deuxième édition. Paris, 1876, 1 vol. in-48 jés. de 450 p. 4 fr. 50 
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BOUCHUT. Nouveaux éléments de pathologie générale comprenant la 
nature de l'homme, l’histoire générale de la maladie, les différentesclasses 
de maladies, l'anatomie pathologique générale, et l'histologie patholo- 
gique, le pronostic, la thérapeutique générale. Quatrième édition. 1889, 
À vol gr. in-8 de 900 pages avec 250 figures jutercalées dans le texte. 

Traité dé diagnostie et de Semiologie. comprenant l'exposé des procé- 
dès physiques et chimiques d'exploration médicale. Auscultation, per- 
cussion, cérébroscapie, microscopie. Analyse chimique et l'étude des 
symptômes fournis par les troubles fonctionnels. Paris, 1833, 4 vol. 
gr. 1n-8 de 692 pages avec 150 figures. e raa aa « « . . + + Tnt 

— Du Nervosisme aigu et chronique et des maladies nerveuses. 
Deutième édition. Paris, 1877, À vol. in-8, vur-408 pages. . . . Gr. 

— Compendium annuel de thérapeutique française et étrangère 
pour i880, 4881 et 1882. Paris, 4880-1881, 5 vol. gr. in-8., . . 9 fr. 

£LOUILLET. Précis de l'histoire de la mdecine, avec introduction 
par le docteur A. Lanournèxe Paris, 1885. 1 vol. in-8 de xyr, 
PDOMPIRES RER CL CR NT a _ Gr. 

BOUILLY. Comparaison des arthropathies rhuinatismalcs, scrofuleuses 
et syphilitiques. Paris, 1878, 4 vol in-8, 107 pages, . . . . . Sfr, 59 

BOURGEOIS (L. X.). Les passions dans leurs rapports avec la panie 
et les maladies, l'amour et le lihertinage. 1877, in-12 de PAE os Soia 

— De l'infuence des maladies de la femme pendant la grossesse sur la 
constitution et la santé de l'enfant. Paris, 4801, t vol. in-4. 5 fr. 50 

BRAIDWOOD (P. M.). De la Fyohémie ou fièvre suppurative, 1870, 

i vol. in-8 avec 12 planches chromolilhographiées. . . . + . e 8 fr. 

BRAUD. Recherches sur l'air confiné, IX8O, in-8 de 76 pages 2 fr. 

BRAUN, BROUWERS et DOCX, Gymnastique scolaire en liollande, 
en Allemagne et dans les pays du Nord, suivie de l'état de l’enseignement 
de la gymnastique en France. Paris, 1874, in-8 de 168 pages. 5 fr. 50 

BREHM (A. E.). Les Merveilles dela nature, L'homme et les animaux. 
Description populaire des races humaines et du règne animal. 

Les Mammifères. Édition française, par Z. Gense. Ouvrage complet. 
2 vol. gr. in-8 avec 800 figures ct 40 planches. . . . . . . 22 fr. 
Les Oiseaux. Edition française par Z. Geun, Ouvrage cowplet. 2 vol. 


grand in-8 avec 500 figures et 40 planches. . . s s». 22 fr. 
Chaquewolumetbroché eee TR a fr. 
Relié eu demi-maroquin, doré sur tranches. . . . . . . «+ 10 fr. 


— Les Insectes. Édition trançaise par J, Kuxekez wHerceras. Formant 
200 livraisons environ ou 20 séries avec 40 planches. hors texte ct 
1800 figures. Parait à partir du 1% juin 1884, en livraison de 8 pages 
à 2 colonnes avec figures el planches sur panier teinté et en série de 
80 pages. Prix de chaque livraison - 10 c. Prix de chaque série. 1 fr. 

Le tome I des Insectes : les Arachnides, les Myriapodes el les Crustacés. 
1 vol. in-8 est en vente. 4 vol. gr. in-5 de vni, 720 pages avec 95v fig. 
cLASEnlanches torse ER CE CR LIRE 

Relié en demi maroquin, doré sur tranches, s. ases. 16 fr. 

Le tome ll est sous presse. 

BRIAND et CHAUDÉ. Manuel complet de Médecins légale, ou Résumé 
des meilleurs ouvrages publiés jusqu'à ce Jour sur cette matière, et des 
jugements et arrêts les plus récents, contenant un Trailé élémentaire de 
chimie légale, par J. Bovis, Dixième édition. Paris, 1879, 2 vol. grand 
in-k avec 5 planches gravées et 31 figures. . .. . . . . . . 24 fr. 

BROTTET. Du traitement des abces par congestion du mal de Pott, 
par la méthode antiseptique de Lister, par Le D" Brorrer, Lyon, 1881, 
TS PIE CS ee CR -à. o DSES- PA (La 

BRUCXKE. Des couleurs au point de vue physique, physiologique, artis- 
tique et industriel, par le docteur Enxesr Bnucxe, professeur à l'Uni- 
versité de Vienne, membre de l’Académie des sciences et du Conseil du 
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musée pour l’art et l'industrie, traduit par P. ScnurzexserGer. Paris, 
1866, in-18 jésus, 544 pages avec 46 figures . . . . . . 4fr. 

BUIGNET. Manipulations de physique. Cours de travaux pratiques 
professé à l'Ecole de pharmacie de Paris. Paris, 1877, 1 vol. in-8 de 
800 pages, avec 265 figures et 1 planche coloriée, cart. . . 16 fr. 

CAPUS. Guide du naturaliste préparateur et du naturaliste collection- 
neur pour la recherche, la chasse, la récolte, le transport, l'empaillage, 
le montage et la conservation des animaux, végétaux, mtnéraux et fossiles, 
4879, À vol. in-18, viu-540 p. avec 100 fig., cart. . . . . . . mor, 

CARLES (P.). Influence exercée sur les réactions chimiques. les agents 
physiques autres que la chaleur. Paris, 1850, gr. in-8 de 144 pag. 5 fr. 50 

Carnet (Le) du médecin praticien, formules, ordonnances, tableaux 
du pouls, de la respiration et de la température, comptabilité. 4 cahier 
oblong avec cartonnage souple. . . . . . . + E TE, À fr. 

CARRIÈRE. Le climat de l'Italie et des stations du midi de l'Europe, 
sous le rapport hygiénique et médical. Deuxième édilion, 1876, 4 vol. 
1028 HENDÉONNAC CS RE a A A a y a el 
Voy. RevzitLé-Parise. Guide des Goutteux, et Physiologie et IIygiène des 

hommes livrés aux travaux de l'esprit. 

CARUS. Histoire de la zoologie, depuis Aristote jusqu'à nos jours, par 
V. Carus, professeur à l'Université de Leipzig, traduit par JIAGENMULLER 
et anuoté par A. Senxmven, 1880, 1 vol. in-8 de 800 pages. . . 15 fr. 

CAUVET, Nouveaux éléments d'histoire naturelle médicale, Deuxième 
édit. Paris, 1877, 2 vol. in-18 jésus d'environ 600 pages, avec 824 fig. 12 fr. 

— Cours élémentaire de botanique. 1879, 1 vol. in-18 jésus, 700 pages 
ayecio l7 gutos S a E s, RIT 

CHAILLY. Traité pratique de l'Art des accouchements. Sixième 
édition, 1818, 1 vol. in-8 de xx-1056 pages, avec 4 pl. et 282 fig. A0 ir. 

CHANTREUIL. Des dispositions du cordon (la procidence exceptée) qui 
peuvent troubler la marche régulière de la grossesse et de l'accouche- 
ment. 1875, gr. in-8, 176 pages avec figures. , . , . . . . . 4fr. 
Voy. Srupsox. Clinique obstétricale, 

CHAPUIS. Précis de toxicologie par À. Cuaruis, profescur agrégé à la 
Faculté de médecine de Lyon., 1882. 1 vol. in-18 de 700 pages avec 
fisures dans 18 texLe RCATIONNC ES RE 0 

CHARGÉ. Traitement homæopathique des maladies des organes de la 
respiration, cavités nasales, larynx, trachée, bronches, poumons, plè- 
vres, toux et crachats. Deuxième édition. Paris, 1878, À vol. in-18 
de xxnisá6 pages PAPER OR Ce CT COUT 

CHARPENTIER. Traité pratique des accouchements, par le docteur 
A. CnanpExTIEn, professeur agrégé à la Faculté de médecine de Paris. 
1885, 2 vol. ge. in-8 de 1700 pages avec GUO figures dans le texte et 
LION UNE fé cer où À medio à 0 to PAIE 

CHATIN (Joannès). Les organes des sens dans la Série animale. Leçons 
d'anatomie et de physiologie comparées, faites à la Sorbonne par 
Joaunès Cuarix, professeur agrégé à l'Ecole supéricure de pharmacie 
et à la Faculté des sciences. 1880, 1 vol. in-S°, vn, 726 pages avec 
ATE E e wg ER ET ee ir. 

CHAUFFARD (P. E.). La Vie. Etudes et problèmes de biologie générale- 


LATISMLS TN a ETE n ADINICCS a o e e UT 00 
— De la fièvre traumatique ct de l'infection purulente, 1875, 4 vol. 
A a ES r E 1 Ô mes ail 


CHAUFFARD (An.) Etude sur les déterminations gastriques de la 
fièvre tvphotde. 1882, gr. in-8 avec 2 planches. , . 3 fr. 50 
CHAUVEAU. Traité d'anatomie comparée des animaux domestiques 
9° édition, revue et augmentée avec la collaboration de M, Anroixc. Paris, 
4878. 1 vol. in-8 avec 368 figures. , . . . . . . . . . . . . . 24 fr. 
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CHAUVEL. Précis d'opérations de chirurgie, par J. CHAUVEL, professeur 
de médecine opératoire à l'Ecole du Val-de-Grâce. 1877, in-48 jésus, 
692 pages, avec 281 fig. dessinées par le docteur B, Cuanvor . . . 6 fr. 

CHEVREUL. Des couleurs et de leurs applications aux arts industriels à 
l'aide des cercles chromatiques. 1864, petit in-{°, avec 27 pl. gravées sur 
acier et imprimées en couleur, cart. en toile.. . . + . . Door “A as 

CHRÉTIEN (H.). Nouveaux éléments dr médecine opératoire par Il. 
Cunérix, professeur à la l'acullé de médecine de Naucy. Paris, 1881, 
IUELS 008 Poges AVOM Reig a NE RER TEE 6 fr. 

CHURCHILL et LE BLOND. Traité pratique des maladies des femmes, 
hors l’état de grossesse, pendant la grossesse et après l'accouchement. 
Troisième édition, contenant l'exposé des travaux français et étrangers 
les plus récents. Paris, 4881, 1 v. gr. in-8 de 1158 p., et 565 fig. 18 fr. 

CIVIALE. Traité pratique sur les Maladies des Organes génito-uri- 
naires, Troisième édit. aug. Paris, 1858-1860. 3 v. in-8, avec lig. 24fr. 

CLAUDE. Premières notions d'homæopathie à l'usage des familles. 
J» &lition. 1885,4 vol. in-18 de 200 pages, . gs s ase egs « 1 fr.,50 

Codex medicamentarius, Pharmacopée française rédigée par ordre 
du gouvernement, Paris, 4866, 1 vol. gr. in-8, cart. sw 9 {r..50 

Franco par,laiposte PR ELLE 5 0) 

— Le MÊME, interfolié de papier réglé et solidement relié en demi-maro- 
Quinta LS CERCLE SE LOU 

Commentaires thérapeutiques du Codex, Voy. Guster, page 19. 

COIFFIER. Précis d'auscultation. 1852, in-18, 94 pages, avec 71 figures 
coloriées, iutercalées dans le texte. . o. 2 + ns. aie à fr: 

COLIN (G.) Traité de physiologie comparée des animaux, considérée 
dans ses rapports avec les sciences naturelles, la médecine, la zootechnie 
et l'économie rurale, par U. Couix, professeur à l'école vétérinaire d'Alfort 
Deuxième édition. Paris, 18741-72, 2 vol. in-8 avec 250 figures. 1 26 fr. 

COLIN (Léon), Traité des fièvres intermittentes, 1870, 1 vol. in-8 de 
500 pages, avec un plan médical de Rome. . . +... + 8 fr. 

— Traité des maladies épidémiques. Origine, évolulion, pr'ophyaxie, 
1879, 1 vol. in-8 de xx-1032 pages. . . . . . . . . A6 tr. 

— De la Variole, au point de vue épidémiologique et prophylactique. Paris. 
4875, 4 vol. in-8 de 200 pages avec 5 figures. . . . . . . 9 fr. 34 

— De la fièvre typhoïde dans l'armée. 187}, in-8 de 200 pages . 4 fr. 

— Nouvelle étude sur la fièvre typhoïde dans l’année; période 
triennale 1877-1878-1879. 1882 gr. in-8, 70 pages. . . . . 2 5188 

Comité consultatif d'Hygiène publique de France {Recueil des tra- 
vaux et des actes officiels de l'Administration sanitaire). Paris,1872,Tomel. 
in-8, 8 fr. — Tome ll, 1875, iu-8 avec 2 cartes, 8 Ir. — Tome Il, 
2" partie, ceuteuant l'Enquête sur le goitre et le crétinisine. Rapport 
par M. Barzranceu, 1875, in-# avec 9 cartes (pas séparément de lacol- 
jection), 7 fr. — Tome LI, 1874, in-8, 8 fr.— Tome LV, 1875, in-8 avec 
cartes, 8 fr. — Tome V, 1876. in-8 avec carte colorite, 8 fr. Tome VI. 
4877, in-8, avec cartes et graphiques, 8 Ir. — Tome VII, 1878, in-8, 8 fr, 
— Tome VIl, 1879, in-8°, 8 lu. — Tome 1X, 1380, in-8, 8 fr. — Tome 
LOS L'INDE AC IT. 

COMTE (A.). Cours de philosophie positive. Quatrième édition, aug- 
mentée de la préface d'un disciple ct d'une Étude sur les progrès du 
positivisme, par E. Lurrné, et d'une table alphabétique des matières, 
L'ATIS ASUS 11 MONO LAIT 0 RE TE EE ACT. 

— Frincipes de philosophie positive, précédCs de la préface d'un 
disciple, par E. Lirrné. Paris, 1868, 4 vol. in-18 jésus,208 pag. 2fr.50 

Les Principes de philosophie; opsuive sont destinés à servir d'introduction à 
l'écude du Cours de philosophie, ils contiennent : 4° l'exposition du bnt.du cours, 
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ou considérations générales sur la nature et ‘importance de la philosophie po- 
sitive; 2° l'exposition du plan du cours, ou considérations générales sur la hié- 
rarchie des sciences. 
— La philosophie positive, résumé par Jurrs Rie. Paris, 4881, 2 vol. 
in-8 de 600 pages chacun.. . . . . . EE dt sc MEOT 
CONTEJEAN. Éléments de E et de paléontologie, on CoNTEIEAN 
professeur d'histoire naturelle à la Faculté des sciences de Poitiers, 
Paris, 1874, 4 vol. in-8 de 750 pages, avec 467 figures. Curtonné. 16 fr. 
— Cécetohie botanique, influence du terrain sur la végélation. Paris, 
4881, un vol. in-8, 442 pages. . . . . a fr. 50 
CORIVEAUD. Hygiène de la jeune fille. Pre 1882. 1 vol. in-18 
jésus 242 pages. aait 
CORLIEU (A.). Aide-mémoire En CE EG et a' accouche- 
ments, vade-mecum du praticien, par le docteur A. Corret. 5° édition. 
Paris, 1877, 4 vol. in-48 jésus de vin-690 pages avec 420 fig. Cart. 6 tr. 
-—— Memorandum de medicina, cirurjia y partos, traducido por Dow Car- 
BERON, 1878, in-18, cartonné. 40 fr. 
CORNARO (L.). Le régime de Pythagore? d'après le Dr. Coca; de la 
sobriété, conseils pour vivre longtemps, par kL. Corsano; Le vrai 
moyen de vivre fl de cent ans dans une parfaite santé, par 
L. Lessius. 4880, 1 vol. in-18 jésus avec 5 PP PTS r. 
Papier de Hollande, tiré à 100 exemplaires. Des CE no tir: 
€ORNIL. Leçons sur la syphilis faites à l'hôpital GE Loureine, par 
V. Conxiz, professeur à la Faculté de médecine de Paris, 1879, L vol. 
in-8, 1x-482 pages avec 9 pl. lithographiées et figures. . . . . 140 fr. 
CORRE. La pratique de la chirurgie d'urgence, 1872, in-18 de vu- 
216 p., avec 54 tigures.. s s . . , , . . 2T: 
CRUVEILHIER. Anatomie pathologique du Corps humaln, ou Descrip- 
tions, avec figures lithographiées et coloriées, des diverses altérations 
morbides dont le corps humain est susceptible. Paris, 1830-1842, 2 vol. 
in-folio; avec 230 plACOl EN En. PRET (le 
Demi-rel. .dosde maroquin, non rog. Prix pour les 2v. gr.in-fol. 24 fr. 
Ce hel ouvrage est Foro en M liggaisons; chacune, avec 5 pl. 


Chaque livraison. . . . ` Ta. ae à ael ie 
— Traité d'Anatomie pathologique ENSEN Ouvrage complet. Paris, 
4849-1864, 5 vol. in-8. . 35 fr. 
— Tome V et dernier, avec tables alphabétiques, par Cu. Hover. Paris, 
4864, 1 v. in-8 de 420 pages. . Mi Entre, 


CUVIER (G.). Les Oiseaux, décrits et figurés d’ aprés ‘la classification de 
Georges Covien, mise au courant des progrès de la science. Paris, 1870, 
4 vol. in-8 avec 72 pl. contenant 484 fig. noires, 30 fr; fig. color, 50 fr, 
CUVIER (G.) Les Mollusques Paris, 1868,1 vol. in-8 avec 36 pl. con- 
tenant 520 figures noires. 15 fr.; fig. coloriées. A noir, 
CUVIER. Les Vers et les Zoophytes. Paris, 1869, 1 vol. in-8 avec 57 
planches, contenant 550 figures. — Fig. noires, 45fr.; fig. color. 25 fr 
CUYER ct KUHFF. Le corps humain. Structure et fonctions, formes 
extérieures, régions anatomiques, situation, rapports et usages des appa- 
reils et organes qui concourent au mécanisme de la vie, démontrés à 
l'aide de planches colorites, découpées el superposées, dessinées d'après 
nature, par Édouard Cuven, lauréat de l'École des Beaux-Arts. Texte par 
G. A. Kuwrr, docteur en médecine, préparateur au laboratoire d’Anthro- 
pologie de l'Ecole des Hautes Études. 1 vol. gr. in-8de 514 et 56 page de 
texte, avec atlas de 27 pl. coloriées. Ouvrage complet, cart en 2 vol. 79 fr. 
Séparément : 
— Les organes génitaux de l’homme et de la femme, 2 ċdilion, gr.in-8, 
62 pages de texte avec 65 figures et 2 planches coloriées . . . 7 fr. 50 
— Le corps humain. 25 planches, . . . . . . . . Lee | 70 fr. 
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CYON. Principes delire rene, 1873, 1 vol. in-8 de vi-275 pages 
avec figures, . . , . 5 RO M ED oo à 4f 
R'ARDENNE, Les microbes, Tes nuances et les septicémies, ser 
des doctrines panopersnites au point de vue de la pathologie générale et 
de la clinique, 1882. 1 vol. in-18 jésus de 978 pages. . . . . An ir 
DAGONET. Nouveau Traité élémentaire et pratique des maladies men- 
tales, suivi de Considérations pratiques sur les asiles d'aliénés, par 
IL. Dacoxer médecin de l'asile des aliénés de Sainte-Anne. Paris, 1876, in-8 
de 792 pages, avec 8 planches en photoglyptie, comprenant 38 types d'alié- 
néset une cartestatistique desétablissementsd'aliénis dela France. 45 fr. 
DALTON. Physiologie et hygiène des écoles des collèges et des 
familles, le D' E. Acosta. Paris, 1870, 4 v. in-i8 jés. de se ., Avec 
CO rer Er 4 fr. 
DARDENNE ({L.). De l'allaitement artificiel. Paris, 1881, in-18, 
519 pages. . , . ee NT D sim 
DAREMBERG (Ch.). Histoire des sciences médicales, comprenant lana- 
tomie, la physiologie, ła médecine, la chirurgie et les doctrines de atho- 

iogie générale, Paris, 1870, 9 vol. ANS RTE Bo fr 
DAVAINE (C.). Traité des Entozoaires e des maladies si tels 

chez l'homme et les animaux domestiques. Deuxième édition. Paris, 

4877, 4 vol, in-8 de 1000 pages, avec 400 fig.. . . . . . . . fr, 
DAVASSE, La Syphilis, ses formes, son unité, 1865. iv. in-8, 570p. 8fr. 
DECAYE. Précis de thérapeutique chirurgicale par le docteur Decaye, 


Paris. 1882, 1 vol. in-18 de XII 572 pages. . EON 
DECHAUX. La femme stérile, 1882, paz le docteur Décuaux. À vol. in-18 
TMS oo a, à dre Da LRU 


DEGLAND et GERBE, Ornithologie ARIE ou Catalogue descriptif, 
analytique et raisonné des oiseaux observés en Europe. Deutième édi- 
tion entièrement refondue. Paris, 4867, 2 vol. in-8. . . . . . . 24fr. 

DELEFOSSE. Procédés pratiques pour l'analyse des urines, des dépôts 
et des calculs urinaires. Deuzième édition, Paris, 1876, 4 vol in-18 jésus, 
200 pages avec 18 pl., comprenant 72 figures. . , . . , . . 2fr. 50 

— Pratique de la chirurgie des voies urinaires. Paris, 1877, in-18 jésus 
deix-559 pages avec 153 figures. . , . . . . oc Mc ne eu Li US 

DELEFOSSE, Annales des” maladies des organes génito-urinaires 
{urologie) voy. page 56. 

DELPECH. Salles d'asile et écoles primaires. Premiers symptômes 
des maladies contagieuses qui peuvent atteindre les jeunes enfants. 
Introduction demandée par M. le Prétet de la Seine au Conseil d'hygiène 
publique et de salubrité. 1880, in-18 jésus . . . . . . . . . . 25 c 

DESHAYES (G.-P.) Conchyliologie de l'île de la Réunion (Bourbon). 
Paris, 1865, gr. in-8, 144 pages, avec 44 planches coloriées. , . 10 fr. 

= Description des animaux sans vertèbres découverts dans le bassin 
de Paris, comprenant une revue générale de toutes les espèces actuel- 
lement connues; 1860-1866. Ouvrage complet, 3 vol. in-4 de texte et 
2 vol. in-4 de 496 planch., publiés en 50 livraisons Prix de chaque li- 
vrais., 5 fr. — Prix de l'ouvrage complet . . . . . 1. . . 250fr. 

DESPINE et PICOT. Manuel pratique des maladies de l'enfance, par 
A. DEsPixE, professeur de pathologie interne à l'Université de Genève, et 
C. Picor, médecin de l'intirmerie du Pricuré de Genève. Deuxième 
édition. Paris, 4879, À vol. in-18 jésus, vni-596 pages. . . . . Gfr. 

DESPRÈS (A.) La prostitution en France. Études moralas et démo- 
graphiques avec une statistique générale de la prostitution en France, 
jar À. Desprès, chirurgien de l'hôpital de la Charité 1882. ! vol. grand 
iu-8 de XH, 208 pages avec 2 planches lithographiées, . . . . . or. 
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DESPRÉS. La Chirurgie journalière, leçons de clinique chirurgicale, 
rofcssées à l'hôpital Cochin. Deuxième edition. Paris, 1881, 4 vol. gr. 
in-8° 850 pages avec figures . . . . , . . . . . . . AT. 
Dictionnaire de Médecine, de Chirurgie, de Pharmacie, de l'Art vé- 
térinaire et des Sciences qui s'y rapportent, publié par J.-B. Baillière et 
Fils .Quatorzième édition, entièrement refondue par E.Lirrré, membre de 
l'Institut de France {Académie française et Académie des inscriptions), 
et Cu. Rorin, protesseur à la Faculté de médecine de Paris, membre de 
l’Académie de médecine. Ouvrage contenant la synonymie grecque, la- 
tine, allemande, anglaise, ilalienne et espagnole et le Glossaire de ces 
diverses langues. Paris, 1878, À beau volume grand in-8 de 1880 pag. 
à deux colonnes, avec532 figures. noe sco sce ocs . . « . «+. 20 fr. 
Demi-reliure maroquin, plats en toile .. . . s . . . . . . . 4fr. 
Demi-reliure maroquin à nerfs, plats en toile, très-soignée. . . 5 fr. 
Ouvrage longtemps connu sous le nom de Diclionnaire de médecine de Nysten 

et devenu classique par un succès de treize éditions. 

DOLÉRIS (A.). La fièvre puerpérale et les organismes inférieurs, pa- 
thogénie ct thérapeutique des accidents infectieux des suites de couches. 
Paris, 1880, 4 vol. in-8, 354 pages avec 3 pl. comprenant 95 fig. 6 fr. 

DONNÉ, Conseils aux mères sur la manière d'élever les enfants 
nouveau-nés. 7° édition, Paris, 1880, 1 vol. in-18 jésus de 350 p. 3 fr. 

— Hygiène des gens du monde, Deuxième édition. Paris, 1879, in-18, 
One or nd a du bot agi be 3 fr. 50 

DUBAR. Des tubercules de la mamelle, par le D" Locrs-Evcëxe Dusan. 
Paris, 1881 in-8, 11Gpages, avec 5 planches chromolithographiées: 3 fr. 50 

DUBRAC. Traité de jurisprudence médicale et pharmaceutique, com- 
prenant, la régislation, l'état civil et les questions qui s'y rattachent, les 
dispositions à titre gratuit, la responsabilité médicale, le secret pro fes- 
sionnel, les expertises, les honoraires des médecins el les créances des 

harmaciens, l'exercice illégal de la médecine, les contraventions aux 
ois sur la pharmacie, les rentes viagères, les assurances sur Ja vie, la 
police sauilaire, les ventes de clientéle-médicale, Finaptitude au service 
militaire, les eaux minérales et thermales etc., par P. Dennac, président 
du tribunal civil de Boarbezicux. 1882, un vol, in-8 de 800 pages. 12 fr. 

DUCHARTRE. Eléments de Botanique comprenant l'anatomie, l'orga- 
nographie, la physiologie des plantes, les familles naturelles et la géo- 
graphie botanique. Deuxième édition. Paris, 1817, À vol. in-8 de 
4140 pages, avec 541 figures. Cart, . . . e a e sos oe e e 20fr. 

DUCHENNE. De l’Électrisation localisée et de son application à la pa- 
thologie et à la thérapeutique. Troisième édition, entièrement refondue, 
Paris, 1879, 4 vol. in-8 avec 219 fig. et 5 pl. noires et coloriées. 18 fr. 

—— Mécanisme de la physionomie humaine, ou analyse électro-physlo- 
logique de l'expression des passions, publié en trois éditions : 
4° Édition grand in-octavo formant 4 vol. de 264 pages, avec 9 plan- 

ehes représentant 144 fig. photographiécs. Deuxième édilion. . , 20 fr. 
2 Edition de luxe formant 1 vol. grand in-8, avec atlas composé de 

74 planches photographiées et de 9 planches représentant 144 flg. Deurième 

CO DATE, Qt EE E aaa e OS ONL IT. 
3° Grande édilion in-folio, dont il ne reste que 2 exemplaires, formant 

84 pages de texte in-folio à deux colonnes et 84 planches, tirées d’après les 

clichés primitifs, dont 74 sur plaques normales et représentant l’ensemble 

des expériences électro-physiologiques. . . . . . . . TTAR. 

DUCHENNE. Physiologle des mouvements démontrée à l’aide de l'ex- 
périmentation électrique et de l'observation clinique, et applicable à 
l'étude des paralysies et des déformations. Paris, 1867, in-8, xvi-872 p. 
avec 101 fig. . ha UN 4 

DUVAL (Math). Précis de Technique microscopique et histologique, 
ou Introduclion pratique à l'anatomie générale, avec une introduc- 
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tion par Cu. Romx. 1878, in-18, 513 pages, avec 43 figures dans le 
HEE a Per EE ge lego de à à io À oil 

— Cours de physiologie. Voyez Koss, page 25. 

École de Salerne {L'), traduction en vers français, par Ch. Meaux 
Saint-Marc avec le texte latin, précédée d'une introduction par le Dr. 
Dareusenc, et suivie de commentaires, 1880. 1 vol. in-18 jésus gy0 

. r. 


— Papicr de Holande, tiré à 400 ‘exemplaires, EST. eee WA M 


animaux vertébrés par le docteur Monawmen Erori, attaché au laboratoire 
d anatomie générale de la Faculté de médecine de Lyou. 1881, 1 vol. gr. 
in-8, 140 pages avec 6 planches chromolithographiées. . . . . . 6 fr. 
ENGEL. Nouveaux éléments de chimie médicale et de chimie biolo- 
gique, avec les applications à l'hygiène, à la médecine légale et à la 
pharmacie, par R. ExceL, professeur à la Faculté de médecine de Mont- 
pellier. Deuxième édition, revue et augmentée. Paris, 1885, 4 vol. in-18 
JESUS VIE OT ID avech ISERE EP A EE CC 8 fr. 
ESPANET (Alexis). La pratique de l'homæopathie simplifiée. Deuxième 
édition. 1879. 1 voi. in-18 jésus de vur-496 pages, cartonné. . . 5 fr. 
— Traité méthodique et pratique de Matière médicale et de Thérapeu- 
tique, basé sur la loi dessemblables. Paris, 4861, in-8 de 808 p. - 9 fr. 
EUSTACHE (G.). Mauuel pratique des maladies des femmes, médecine 
et chirurgie par le Docteur G. Eusracue, Professeur de clinique chirur- 
gicale à la l'aculté libre de médecine de Lille. Paris, 4881, in-18, 748 
PAGES SR EE TT IL 
FAGET (J.-C.). Monographie sur le type et la spécificité de la fièvre 
Jaune établie avec l'aide de la montre ct du thermomètre. Paris, 1875, 
gr. in-8 de 84 p., avec 109 tracés graphiques (pouls et température). 4 fr. 
— L'art d'apaiser les douleurs de l'enfantement, Paris, 1880, in-8 de 
RE nee ne ET NN CORRE SI TS 
FALRET (J.-P,). Des maladies mentales et des asiles d'aliénés, 
Paris, 1864, in-8, zxx-&00 pages avec 4 planche. s.. , . . . 11tr. 
FAU (J.). Anatomie artistique élémentaire du corps humain. Sitième 
édition. Paris, 1880, 4 vol. in-8, 17 pl. gravées, avec texte explicatif, 
HAUTES NOTES ee LIL. 
— Le wiwe, figures coloriées . . . . . . PAT ER pe lULIr. 
FELTZ. Traité clinique et expérimental des embolles capillaires, Deu- 
æièmeédition. 1870, in-8 de 450 pages, avec 41 planches chromolitho- 
graphiées, comprenant 90 dessins. . . . . . . e . . . . . . 12 ir 
FERRAND (A.). Traité de thérapeutique médicale, ou guide pour l'ap- 
plication des principaux modes de médication thérapeutique et au trai- 
tement des maladies, par le docteur A. Fenraxo, médecin des hôpitaux. 
Paris, 4875, 4 vol. in-18 jésus de 800 pages, cart. . . . . . . . Sfr. 
FERRAND (E.). Aide-mémoire de pharmacie, vade-mecum du phar- 
macien à l'officine et au laboratoire. Troisième édilion. Paris, 1885, 
4y. in-18 jésus, de 700 p. avec 250 fig. . . srpen ena jerene .« Ofr. 
FERRAND (E ). Premiers secours aux empoisonnés, aux noyés, aux 
asphyxiés, aux blessés en cas d'accident, et aux malades en cas d'in- 
disposition subite, avec 86 figures intercalées dans le texte. 1878, in-18 
JESUS TEL 2ST DOG OS SE De TL all 
FEUCHTERSLEBEN. Hygiène de l'âme, traduit de l'allemand, Troi- 
sième édilion, précédée d'études biographiques et littéraires. Paris, 
4370, 1 vol. in-18 de 260 pages. . . . s . . 2 fr, 50 
FOISSACG. La longévité humaine, ou l’art de conserver la santé et de 
prolonger la vie. Paris, 1875, 4 vol. grand in-8 de 567 pages. 7 fr.50 
— La chance ou la destinée. Paris, 1876, 1 vol. in-8 de 602 pages. 7 fr. 50 
FOLEY. Étude sur la statistique de la Morgue. Paris, 1880, in-8 de 
Si pones avec 10 PULES a cons 2 fr. 
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FONSSAGRIVES. Hygiène et assainissement des villes; campagnes et 
villes; conditions originelles des villes; rues; quartiers; plantations; 
promenades; éclairage ; cimetières ; égouts ; ’eaux publiques : atmo- 
sphère; population; salubrité; mortalité; institutions actuelles d'hygiène 
municipale ; indications pour Tétude de l' hygiène des villes. Paris, 1874, 


1 vol. in-8 de xr1-568 pages . . . . . . . . . . . . 8 fr. 
— Thérapeutique de la phthisie pulmonaire basée sur les indications. 
Deuxième édition. 1880, in- 8, Lxiv 560 pages. . . a o D 


— Principes de thérapeutique générale ou le médicament étudié aux 
points de vue physiol. posol, et clinique, 1875, 1 v. ia-8 de 408 p. 7 fr. 
— Hygiène allmentaire des malades, des convalescents et des valétudi- 
naires, ou du Régime envisagé comme moyen thérapeutique, Troisième 
édition, revue et corrigée. Paris, 4881, 1 vol in-8 de xxxu-670p. 9 fr. 
— Traité d' hygiène navale. Deuxième ‘édition, complétement remaniée ct 
mise soigneusement au courant des progrès de l'art nautique et de l' RE 
gine générale. Paris, 1877, 4 vol. in-8°. xvi-020 p. 2t145 fig. . 45 f 
FOURNIER (H.). De l'Onanisme, causes, dangers et inconvénients Aar 
les individus, la famille et la société, remèdes, par le docteur H. Four- 


NIER. Paris, 1875, f vol. in-12 de 175 pages. . . e ao 
FOVILLE (Ach.) Les aliénés aux États-Unis, législation et assistance. 
Paris, 1873, in-8 de 118 pages. . . ae 1 fr, 50 


— Les aliénés Etude pratique sur la législation ‘et l'assistance qui deur 
sont applicables. Paris, 1870, 1 vol in-8 de xiv-207 pages. . . . Sfr. 
FRERICHS. Traité pratique des maladies du foie et des voies biliaires, 
traduit de l'allemand par Duweni et PerLacor. Troisième édition. 
Paris, 4877, 4 vol. in-8 de xvi-896 pages avec 158 figures. . . 12 fr. 
FOX. Iconographie photographique des maladies de la peau, par 
(i. IE Fox, professeur de clinique dermatologique au collège des médecins 
et des chirurgiens, à New-York. chirurgien du dispensaire de New-York, 
quarante-huit planches photographiées d'après pèse coloriées à la 
main, 1882, 1 vol. in-# cartonné. . . . . 120 fr, 
GALEZOWSKI (Æ.). Traité des Malais des) yeux. Deuxième édition. 
Paris. 4875, 4 vol. in-8 de xvi-896 p. avec 416 fig. . . . . . . 20 tr. 
— Traité iconographique d'ophthalmoscopie, comprenant la descrip- 
tion des diflérents ophthalmoscopes, l' exploration des membranes internes 
de l'œil et le diagnostic des aflections cérébrales et constitutionnelles, 
Paris, 1876, in-4 de 281 p., avec atlas de 20 pl. chromolithog. 50 fr. 
— Échelles portatives des caractères et des couleurs pour mesurer 
Pacuité visuelle. Paris, 1889, in-18, 54 planches. cartonné. 2 fr. 50 
— Du diagnostic des maladies des yeux par la chromatoscopie 
rétinienne, précédé d'une étude sur les lois physiques et_ physiologique, 
des couleurs. Paris, 4868, 1 v. in-8 de 207 p., avec 31 figures, une 
échelle chromatique comprenant 44 teintes et cinq échelles typogra- 
phiques tirées en noir et en couleurs. Tir 
ALIEN. Œuvres anatomiques, physiologiques et ‘médicales, tite 
par le D" Cu. Dareuserc. Paris, 1854-1857, 2 vol. gr. in-8 de 800 p. 20 fr. 
Séparement, ile tome TEE nas SRE 40 fr. 
GALISSET et MIGNON. ‘Nouveau traité des vices rédkibitoires ou 
Jurisprudence vétérinaire, contenant la législation et les garanties dans 
les ventes et échanges d'animaux domestiques, la procédure à suivre, 
la description des vices rédhibitoires, le formulaire des exper- 
tises, procès-verbaux et rapports judiciaires, et un précis des légis- 
lations étrangères. ‘Troisième édition, mise au courant de la jurispru- 
dence et augmentée d'un appendice sur les épizooties et l’exercice de la 
médecine vétérinaire, Paris, 1864, in-18 jésus de 542 pages. . Gfr. 
GALLARD. Clinique médicale de la Pitié, par T., GazLarb, médecin de la 
Pitié. Paris, 1877, 4 vol. in-8 de xuiv-656 p. avec 25 fig. . . . . 10 fr. 
— Leçons cliniques sur les maladies des femmes, Deurième édition, 


> 
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considérablement augmentée. 1879, 1 vol. in-8 de 800 pages avec 100 
poures g ao oigo CM A T, 

GALLOIS. Formule ia l'Union médicale. Douze cents formules 
favorites des médecins français et étrangers. Troisième édition. 
Paris, 1882, 4 vol. in-52 de xxvur-622 pages, cart. . . ponts ii FI] 

G#LOPEAU. Manuel du pédicure, ou l'Art de soigner ‘les pieds, par 
Garoreau. Paris, 1877, À vol. in-18, 132 p., avec 28 fig.. Duir. 

Structure, fonctions ct hygiène ; ; Suours, durillons, oignons, verrues, ou œil- de 
perdrix, engelure, ongle incarné,etc. 

GAUJOT et SPILLMANN (E.}. Arsenal de la chirurgie contempo- 
raine, Description, mode d'emploi et appréciation des appareils ct 
instruments en usage pour le diagnostic et le traitement des maladies 
chirurgicales, l’orthopédie, la prothèse, les opérations simples, Gail 
spéciaies et obstétricales, 1867-1872, 2 vol. in-8 avec 1855 fig. 32 fr. 
Séparément : Tome I], À vol. in-8 de 1086 p. avec 1457 figures.. 48 fr. 

GAUTIER (4.). La sophistication des vins, coloration artificielle et 
mouillage, moyens pratiques de reconnaitre la fraude, par A. GAUTIER, 

rofesscur agrégé de la Faculté de médecine. Paris, 4877, 4 vol. in-1# 
Jésus de 200 pages. . . RSR MAITRE 

GERBE, Voy. Brem, Dectann, pages 9 et 13. 

GERMAIN (de Saint-Pierre). Nouveau Dictionnaire de botanique, com- 
prenant la description des familles naturelles, les propriétés médicales 
et les usages économiques des plantes, la morphologie et la biologie de 
végétaux (étude des organes et étude de la vie). Paris, 1870, 1 vol. 
in-8 de xvr-1388 pages avec 4640 fig . s . . . . . . . . .. 25fr. 

GIGOT-SUARD. L'Herpétisme, pathogénie, manifestations traitement, 
pathologie expérimentale et comparée. 1870, 1 vol. gr. in-8, 468 p, 8 fr. 

— Des climats sous le rapport hygiénique et médical. Guide pratique 
dans les régions du globe les plus propices à la guérison des maladies 
chroniques. Paris, 1862, in-18, 600 pages avec 1 planche coloriée. 5fr. 

— Pathologie expérimentale. V uricémie, affections de la peau, des mu- 
queuses, du poumon, du foie, des reins, du système nerveux, du système 
circulatoire, des articulations, diabète et cancer. 4875, in-8, . 4 fr. 50 

GILLET. Les Champignons (lungi, hyménomycètes) qui croissent en France, 
description et iconographie, propriélés utiles ou vénéneuses. Paris, 1878, 
1 vol. in-8, de 828 pages, avec Atlas de 155 paa coloriéss, ensemble 
2ivoliicar ne NN TT a SET 

GILLETTE. Chirurgie journalière (des hépitaux de ‘Paris, répertoire 
de thérapeutique chirurgicale. Paris, 1815, 4 vol. in-8 de xvi-772 pages 


avecaGGItioures CHERE a, mn l2dr 
— Clinique chirurgicale des TE de Paris. Paris, i877, „Avel. in-8, 
324 påavecigti iruri a RE .. fr 


GIRAHD (H.).Études Pratiquen sur tes Maladies nerveuses et mentales, 
accompagnéesde tableaux statistiques, par le docteur H, Girard pE CAILLEUX, 
1865, À vol grand in-8 de 254 pages. . . . De LT 

GIRARD (M.). Les insectes, Traité élémentaire ‘a'Entomologie, com- 
prenant ‘histoire des espèces utiles et leurs produits, des espèces nuisi- 
bles et des moyens de les détruire, l'étude des métamorphoses et des 
mœurs, les procédés de chasse et de conservation, par Mauice GIRARD, 
président de la Société entomologique de France. Tome I, introduction. 
Coléoptères. Paris, 4873, 4 vol. in-8 de 840 pages, avec 'atlas de 60 pl 
et Tome Il, Névroptères, Orthoptères, Hyménoptères porte-aisuillon, 


in-8 de 1028 pages, avec atlas de 15 planches. — Tome MI., Fase. I 
Jyménoptères térébrants, Macrolépidoptères. p. 1 à 640 avec 23 planches. 
figures noires. 70 fr. — Figures coloriées. . . e 150 fr. 
Séparément : Tome lI, 2° partie (pages 577 à 108), fig. noires. 10 fr. 
Fipüres coloriccs ERP PEN N mo AT 44 ír. 


Séparément : Tome I, fasc. I. fiig. noires, ‘90 fr. — fiig. col. 40 fr 
« 
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— Les abeilles, organes et fonctions, éducation et produits miel et cire, 
Paris, 1878, 1 vol. in-18 jésus de vur-280 p. avec 1 planche color. et 
STE UL OS Re TA Re A ET 

GIRAUD-TEULON (F.) La vision et ses anomalies, cours théorique ct 
pratique sur la physiologie et les aflections fonctionnelles de l'appareil 
de la vne, 4881, gr. in-8 956 pages avec 117 ligures dans le texte. 20 fr. 

GLONER. Nouveau dictionnaire de thérapeutique comprenant l'exposé 
des diverses méthodes de traitement employées par les plus célèbres pra- 
ticiens pour chasque maladie, par le docteur J.-G. Grosen. Paris, 1814, 
AlrolMins18idevinS05Épages ET CE CT ET fr. 

GODET. Les Japonais chez eux, étude d'hygiène, 1881, 1 vol. in-8 9 fr. 50 

GODRON (D.-A.). De l'espèce et des races dans les êtres organisés, 
et spécialement de l'unité de l'espèce humaine. 2° édition. Paris, 4872, 
2 vol. in-8.. NE lue En Lir: 

GOFFRES. Précis Iconographique de bandages, pansements et appa- 
reils. Nouveau tirage. Paris, 1873, 4 vol. in-18 jésus, 596 pages avec 
81 planches gravées, Figures noires, cartonné. , , . , . . . A8 fr. 

— Le même, figures coloriées, cartonné, . . , . . , . . . . . . GGfr, 

GORDON, Traité expérimental «l'électricité et de magnétisme par J.-E.- 
I. Gornox, secrétrire adjoint de « The British Association » traduit de 
J'anglais et annoté par M. J. Ravxavp, docteur ès sciences, Professeur à 
l'Ecole supérieure de télégraphie, précédé d'une introduction par M. A. 
Corsu, membre de l'Institut (Académie des sciences), l'rofesseur dephy- 
sique à l'Ecole polytechnique, Paris, 1881, 2 vol. in-8, ensemble 1552 
pages, avec 971 fig. et 58 planches noires et coloriées. . . y, Ibir. 

GOSSELIN (L.). Clinique chirurgicale de l'hôpital de la Charité, par 
Troisième édilion. Paris, 1819, 5 vol. in-8, avec figures.. . . . 56 fr. 

GOURRIER. Les lois de la génération, sexualité et conception, par le 
docteur H.-M. Gounnien. Paris, 1875, 1 vol. in-18 jésus de 200 p. 2 fr. 


GOYAU, Traité pratique de maréehalerie, comprenant le pied du cheval, Ñ 


la maréchulerie ancienne et moderne, la ferrure rationnelle appliquée | 
aux divers genres de service, la médecine et l’hygiéne du pied, 1882, 
in-[8, 528 pages avec Sü4 figures dans le texte. + , . «cn A0 fr. 

GRAEFE. Clinique ophthalmologique. Edition publiée par le docteur 
Ed. Meven. Paris, 1866, in-8 avec 21 figures. «n , . . . . . 8r 

GRENIER. Flore de la chaîne jurassique Edition complète, précédée 
de la Revue de la Flore du mont Jura, 5 parties formant 1 vol. in-8 de 
1092 Tiges art PRE TT PE PEL Pr. 

GRIESINGER. Traité des maladies infectieuses, Maladies des marais, 
fièvre jaune, maladies typhoïdes (fièvre pétéchiale ou typhus des armées, 
fièvre typhoïde, fièvre récurrente ou à rechutes,typhoïde bilieuse, peste). 
choléra. Deurième édition revne et annotée par le D'E. Vatlin, pro- 
fesseuz à l'Ecole du Val-de-Grâce. Paris, 1877, À vol. in-8, xxxrr-749 
pages 0 dl rc cac id vera R 40 fr. 

GRIS (A.) Contributions à la physiologie végétale, par Arth. Gris, side- 
naturaliste au Muséum. Paris, 1876, 10 mémoires in-8. . . . 2fr. 50 

GRISOLLE. Traité de lapneumonie, Deuxième édition, refondue et aug- 
mentée. Paris, 1864, in-8, xvi-144 pages. . . . , . . . . 9fr. 
s LM US couronné par l'Académie des sciences et l’Académie de médecine (prix 
itard}. 

GROS (C. H.. Mémoires d'un estomac, écrits par lui-même pour le bé- 
néfice de tous ceux qui mangent et qui lisent, et éuites par un ministre 
de l’intérieur, traduit de l'anglais par le docteur C.-I. Gros. 2° édition, 
Paris,1875, 1 vol. in-12 de 486 pages. . à « . e .: . . . . . 2 fr. 

GUARDIA (J, M.). La Médecine à travers les siècles. Histoire et philo- 

sophie, Paris, 1865, 4 vol. in-8 de 800 pages. . . . . . . . 10 fr. 

GUBLER (A). Cours de thérapeutique, professé à la Faculté de méde- 
cine, 1880, À vol. in-8 de G00 pages, à D. A Lot 
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— Commentaires thérapeutiques du Codex medicamentarius où his- 
toire de l’action physiologique et des eftets thérapeutiques des médi- 
caments inscrits dans Ja pharmacopée française. Deuxième édilion, revuc 
et augmentée. Paris, 1874, 4 vol. grand in-8, format du Codex, de 
MO Tse e ae ere T 15 fr. 

GUEGUEN. Étude sur la marche de la température dans les fièvres 
intermiltentes et les fièvres éphémères. 1878, in-8, avec planches 
ÉLUS PNR bu ae creme pm Na 

GUIBOURT. Histoire naturelle des drogues simples, Ou Cours d'histoire 
naturelle professé à l'Ecole de pharmacie de Paris. Septième édilion, 
par G. Praxcnos, professeur à l'Ecole de pharmacie. Paris, 1816, 4forts vol. 
inst ayec 07 MIT UTES RSR ENS ERNEST 

GUISLAIN. Leçons orales sur les phrénopathies ou traité théorique 
et pratique des maladies mentales par J. Gustar, Professeur à Univer- 
sité de Gand, deuxième édition publiée par les soins du docteur D.-C. 
Ixcers. 1880, © vol. in-8 avec 54 figures C MIODE icsecmompue RENS 

GUNTHER., Nouveau manuel de médecine vétérinaire homæopathique 
ou traitement homæopathique des maladies du cheval, des bêtes bovines, 
des bêtes ovines, des chèvres, des porcs et des chiens, ù l'usage des vété- 
rinaires, des propriétaires ruraux, des fermiers, des officiers de cavalerie 
et de toutes les personnes chargées du soin des animaux domestiques, 
2° édition. Paris, 4871, À vol: in-48 de xn-504 pag. avec 34 fig. Sfr. 

GUYON, Eléments de chirurgie clinique, comprenant le diagnostic chi- 
rurgical, les opérations en général, l'hygiène, le traitement des blessés 
et des opérés, parJ. C. Féux Guyox, prolesseur à la Faculté de ‘aris, 
Paris, 4873, 1 vol. in-8 de xxxvni-672 pages, avec 63 figures, 12 fr. 

— Leçons cliniques sur les maladies des voies urinaires, professies à 
l'hôpital Necker. Paris, 4881, 4 vol. gr. in-8 de 4000 p. avec 40 fig. 14 fr. 

HAHNEMANN. Exposition de la doctrine médicale homæopathique, 
ou Organon de l'art de guérir. Cinquième édition, augmentée de com- 
æ ntaires et précédée d'une notice sur l'auteur, par le docteur Lox Sox, 
Paris, 1875, 1 vol. in-8 da G40 pages avec le portrait de S. HannEwasx. 8 fr. 

—. Traité de matière médicale homæopathique, comprenant les patho- 
génésies du Traité de matière médicale pure et du Jraité des maladies 
chroniques. Traduit sur les dernières éditions allemandes par Léon Sı- 
noy, médecin de l'hôpital Hahnemann, et V.-P. Léon Smow, médecin- 
adjoint de l'hôpital Hahnemann. Paris, 1871-1880, tomes I et 11, in-8. 16 fr. 

— Séparément, tři ingan mn, nn, Mn 8 fre 

— Etudes de médecine homæopathique. Paris, 4855, 2 séries publiées 
chacune en 1 vol. in-8 de 600 p. Prix de chacune. + . . . . . + Tfr 

HALLOPEAU. Du mercure, action physiologique et thérapeutique, par le 
Dr H. HazLoreau, médecin des hôpitaux. Paris, 1878, gr. in-8, 275 p. 5 fr. 

HAMMOND. Traité des maladies du système nerveux comprenant les 
maladies du cerveau, les maladies de la moche et de ses enveloppes, les 
affections cérébro-spinales, les maladies du système nerveux périphérique 
et les maladies toxiques du système nerveux, par W. Hawmoxp, professeur 
des maladies mentales et nerveuses à l'Université de New-York. Traduc- 
tion française augmentée de notes et d'un appendice, par le docteur 
FLasanie-Lacrave. 1879, 1 v.ur.in-8 de xx1v-1500 p. avec 116fig. cart. 22 fr. 

HANOT (V). Du traitement de la preumonie aiguë. Paris, 1880, in-8 
JESUS paces at MA A PA ELU: D fr. 

HARRIS et AUSTEN. Traité théorique et pratique de l’art du den- 
tiste, traduit de l'anglais et annoté par E, Axpmeu. Paris, 1874, À vol. 
in-8 de 976 pages avec 465 figures. Cartonné. . . e. . . . 17 fr. 

HÉRAUD, Nouveau dictionnaire des plantes médicinales, description, 
habitat et culture, récolte, conservation, partie usitée, composition chi- 
mique, formes pharmaceutiques et doses, action physiologique, usages 


20 J.-B. BAILLIÈRE ET FILS 


dans le traitement des maladies, suivi d’une étude générale sur les plan- 
tes médicinales au point de vue botanique, pharmaceutique et médical, 
avec une clef dichotomique, tableau des propriélés médicales et mémo- 
rial thérapeutique, par le docteur A. Hénaun, professeur d'histoire na- 
turelle à l'Ecole de médecine de Toulon. 4875, 1 vol. in-18, cartonné, de 
GUOparesmacec 261Eftcunes PP RE SP 6 fr. 
— Les secrets de la science, de l'industrie et de l’économie domes 
tique. Recettes, formules et procédés d’une utilité générale et d'une 
application journalière, Paris, 1879, 1 vol. in-18 jésus, x-054 p. 
AVECRAUSENICUTCS MER RE RE its Pb: ct pers txt sed à a Lis 
HERING. Médecine homæopathique domestique, par le D' C. Herne. 
Traduction nouvelle, augmentée d'indications nombreuses et précédée 
de conseils d'hygiène et de thérapeutique générale, par Léon Simon. 
Sixième édition. 1873,in-12, xu-156 pages avec 169 figures, cart, 7 fr. 
HIPPOCRATE. Œuvres complètes, traduction nouvelle, avec le texte en 
regard, collationnée sur les manuscrits et toutes les éditions; accompa- 
gnée d'une introduction, de commentaires médicaux, de variantes et de 
notes philologiques; suivie d'une table des matières, per E. Lirrré. 
Ouvrage complet. Paris, 1839-1861, 10 vol. in-8, de 700 p. chacun. 100 fr. 
Il a été tiré quelques exemplaires sur jésus vélin, Prix de chaque vo- 
D © de D 0 M og Cp Qt Dm ra E 
HIRSCHEL. Guide du médecin homæopathe au lit du malade, pour le 
traitement de plus de mille maladies, et Répertoire de thérapeutique 
homæopathique. Nouvelle traduction par V. Léon Simon. Deuxième édi- 
lion. Paris, 1874, in-18 jésus de xxrv-540 pages. . . . . . . . fr. 
HOCQUARD. Contribution à l'étude des staphilomes antérieurs {cir- 
sophthalmie), 1881, in-8, 46 pages avec planches coloriées. . 3 fr. 
HOFFMANN (Ach.). L'homæopathie exposée aux gens du monde, par le 
Dr Achille Horrwaxx (de Paris). Paris, 1870, in-18 jésus de 149 p. 1 fr. 25 
HOFMANN (E). Nouveaux éléments de médecine légale, par E. Hor- 
MANN, professeur à la Faculié de médecine de Vienne, introduction et 
connneutaires par P. Bnouanvez, professeur à la Faculté de médecine. 
Paris, 1880, in-8, 816 pages avec 20 fig. . . 44 tr. 
HOLMES. Thérapeutique des maladies chirurgicales des enfants, 
par T. Ilouwes, chirurgien de l'hôpital des Enfants malades, chirurgien 
de Saint-George's Hospital, Paris, 4870. 1 vol. in-8 de 917 pages ave 
330 figures. . LAN E et tom D TE 45 fr. 
HORTOLÈS (Ch.\ Étude du processus histologique des néphrites, 
1881, gr. iu-8, 182 pages avec figures et à planches coloriées. . 6 Ir. 
HUBERT (Eug.). Cours d'accouchements professé à l'Université de Loc- 
vain. 1878, 2 vol. grand in-8 avec figures dans le texte. . . . 48 fr. 
HUFELAND. L'art de prolonger la vie ou la Macroblotique, par 
C. W. fHlurezann, nouvelle édition française, augmentée de notes par J. 
Perracor. Paris, 1871, 4 vol. in-18 jésus de 640 pages.. . . . . . fr. 
HUGHES (R.). Action des médicaments bomæopathiques, ou éléments 
de pharmaco-dynamique, traduit de l'anglais et annoté par le docteur 
l. Guénis-Mévevice. Paris, 1874, 4 vol. in-18 jésus de xvi-647 p. G fr. 
HUGHES. Manuel de thérapeutique selon la méthode de Ilanxemaxx, par 
Richard lluemes prolesseur de matière médicale et de thérapeutique 
à l'Ecole homæopathique de londres. Traduit de l'anglais par I. 
Guérix-Mévevicze, 1881, 1 vol. in-18 jésus. xvi, 668 pages. . . . Gfr. 
HUGUENIN. Anatomie des centres nerveux, par [luGuEnIN, professeur à 
l'Université de Zurich, traduit par Th. Kerzer et annoté par le docteur 
Mathias Duval. 1879, in-8 de 308 pages avec 149 figures, . . . . 8 fr. 
HUGUIER. Mémoire sur les allongements hypertrophiques du col de 
l'atérus dans les aflections désignées sous les noms de descente, de 
précipitation de cet organe, et sur leur traitement par la résection ou 
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l'amputation de la totalité du col suivant la variété de cette maladie, 
in-4, 231 pages, avec 45 planches lithographiées. . e. + 45 fr. 

— De l'hystérométrie et du cathétérisme utérin, de leurs applications 
au diagnostic et au traitement des maladies de l'utérus et de ses an- 
nexes et de leur emploi en obstétrique. Paris, 1865, in-8 de 400 
pages'avec A planches RE PR EE Qu ge o 3 

HURTREL-D'ARBOVAL. Diclionnaire de médecine, de chirurgie et 
d'hygiène vétérinaires, par L. H. J. flunrrk1-D'AnnOvaL. Edition entiè- 
rement refondue et augmentée de l'exposé des faits nouveaux observés 
par les plus célèbres praticiens français et étrangers, par À. Zuxurt, vete- 
rinaire supérieur d'Alsace-Lorraine. Paris, 4871, 5 vol. grand in-è à 2 co- 
lonnes, avec 1600 figures. Ouvrage complet. . . «+ . er 

HUXLEY. La place de l'homme dans la nature, traduit, annoté, pré- 
cédé d'une introduction et suivi d’un compte rendu des travaux anthro- 
ARE du Congrès international d'anthropologie et d archéologie pre- 
istoriques, t%2u à Paris (session de 1867), par le docteur E. Dalty, nue 
une préface de l’auteur. Paris, 1868, in-8 de 568 pages, avec 68 fig. 1 Ir. 

— Éléments d'anatomie comparée des animaux vertébrés. Traduit 
de l'anglais, revu par l’auteur et précédé d'une préface par Gr, Hogix, 
1875, 4 vol. in-18 jésus de 600 pages, avec 122 figures, . r - = © fe 

— Les sciences naturelles et les problèmes qu elles font surgir (Lay 
Sermons). Edition française publiée avec le concours de l'auteur et de 
compagnée d’une Préface nouvelle. Paris, 4877, 4 vol. in-18 ee 
de SUD ipages.\.: tds sl et MCE ET TRES i 

IMBERT-GOURBEYRE. Des paralysies puerpérales. Paris, ERA i EL 
in-4ide 80a Re RE EN k 

JAHR. Pepe LS Manuel de Médecine homæopathique, divisé en deux 


partie : 4° Mannel de matière médicale, ou Résumé des principaux Meg 
ET 


l’Homæopathie. Exposition raisonnée des points essentiels de la lorrina 
médicale de Ilanxewann. Paris, 4857, in-8 de 528 pages.. - - AY = WE: 
— Du Traitement homæopathique des Affections nerveuses A ré 


ladies mentales. Paris, 1854, 1 vol. in-12 de 600 pages. PE Dreines de 


générale et suivi d'un ré- 


ertoire diététique à l'usage de tous ceux qui el 1e. 
d de ERSE de Hahnemann. Paris, 4859, 1 vol. in-1ë ir 
de 520 pages. . . Ps à M: fr, 
JEANNEL |J.). Formulaire officinal et magistral r 
prenant environ 4,000 formules tirées des Pharmacopées légales de la 
France et de l'étranger ou empruntées à la pratique des thérapeutisLes 
et des pharmacologistes, avec i indications thérapeutiques, les doses 
des substances simples et composées, j l: n 
des médicaments Aert A suivi d’un mérnorial thérapeutique, par 
J. Jeanez, pharmacien-inspecteur, professeur à Ja Faculté de Lille, 
Deuxième édition. Paris, 1876, 1 vol. in-18 de xxxvt-966 pages. cart. 6 fr. 
— De Ia prostitution dans les grandes villes, au dix-nenvième siècle, 
et de l'extinction des maladies vénériennes ; questions générales d'hy- 
giène, de moralité publique et de légalité, mesures prophylactiques 
internationales, réformes à opérer dans le service sanitaire; discussion 
des règlements exécutés dans les principales villes de l’Europe. Ouvrage 
précédé de documents relatifs à la prostitution dans l'Antiquitc. 
Deuxième édition, refondue et complétée par des documents nouveaux. 
Paris, 1874, 4 vol. in-48 de 650 pages avec figures. . . . +. . 5 ir. 
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JEANNEL (M.). Arsenal da diagnostic médical, mode d’emfiloi et ap- 
préciation des instruments d'exploration employés en seméiologie et en 
thérapeutique, avec les applications au lit du malade, par le docteur 
Maurice JEaxxer. Paris, 1877, 4 vol. in-8 de xvi-440 p., avec 262 tig. Tfr. 

— L'Infection purulente ou pyohémie, ouvrage couronné par la So- 
cité de chirurgie, Paris, 1880, in-8. . , . . . . . a die er TT 

JOBERT. De la réunion en chlrurglz, 1864, L vol. in-8, xv-7120 pages, 
1 pl. dessinées d’après nature, gravées en taille-douceet color. 12 fr. 

J9LLY. Le tabac et l'absinthe, leur influence sur la santé publique, sur 
l'ordre moral et social, par le docteur Paul Jort, membre de l’Académie 
de médecine Paris, 1876, 1 vol. in-18 jésus, de 216 pages. . . . 2dr. 

— Hygiène morale, Paris, 1877, 1 vol. in-18 jésus, 300 pages. . 2 fr. 

Table des malières. L'homme, la vie, l'instinct, la curiosité, limitation, l'ha- 
itude, la mémoire, l'imagination, la volonté, 

JOUSSET (P.). Éléments de pathologie et de thérapeutique générales, 
Paris, 1875, 1 vol. in-8 de 245 pages. . . . . . soe . . . sn NE 

— Leçons de clinique médicale, Paris, 1877, gr. in-8° x1-552 p. 7 fr. 50 

— Éléments de médecine pratique, contenant le traitement homæopathi- 
que de chaque maladie. Deuxième édition. Paris, 1877,2 vot. in-8. 45 tr. 

JULLIEN (Louis). Traité pratique des maladies vénériennes, 1879, 
4 volume in-8 de 4120 pages avec 127 figures, cartonné, . . . . 20 fr. 

— De la transfusion du sang, 1875, 1 vol.in-8 de 329 pag. avec fig. 5fr. 

KIENER (L, C.). Species général et iconographie descoquilles vi- 
vantes, comprenant la collection du Muséum d’histoirenaturelle de Paris, 
la collection Lamarck et les découvertes récentes des voyageurs, par L. C. 
Krexer, continuée par le D" Fiscnen, aide-naturaliste au Muséum d'histoire 
uaturelle. Paris, 1837-1880, 12 vol. in-8° avec 902 planches col. 900 fr. 

L'ouvrage est complet en 165 livraisons. Prix de chacune, de 
6 planches color. et 24 pages de texte, grand in-8, fig. color. 6 fr. — 
In #6fg#cole ENT € 4° 

Les livraisons 439 et 440 contiennent le texte complet du genre TURBO 
rédigé par M. Fiscuen. 128 pages et 6 pl. nouv. 

Les livraisons 141 à 465 contiennent le texte du genre TROQUE et 
70 pianches nouvelles par M. Fiscner, pl. 44, 47 à 49, 55, 54, 57 à 120 
(fin de l'ouvrage). 

On peut acquérir chaque famille, chaque genre séparément. 
KOEBERLÉ. Des maladies des ovaires ct de l'ovariotomie, par E. Kor- 
BERLÉ. Paris, 1878, in-8, 135 pages avec figures. . . . . . . r. 
KUSS et DUVAL. Cours de physiologie, d’après l’enseignement du pro- 

fesseur Kuss, publié par Maruras Duvar, professeur agrégé de la Faculté 
de médecine de Paris. Quatrième édition, complétée par l'exposé des tra- 
vaux les plus récents. Paris, 4879, 4 v. in-18 jés., vru-660 p., avec 160 fig., 
CRIMA o o hap A e A E a A Roche se fre pre r. 
LABADIE-LAGRAVE. Du froid cn thérapeutique, par le docteur F. La- 
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LABOULBÈNE. Nouveaux éléments d'anatomie pathologique descrip- 
tive et histologique. Paris, 1879, 4 vol. gr. in-8, 950 pages, avec 297 fig. 
dinsaleblexteNcantonn pee RENE RE CE CR uen fr: 

— L'Hôpital de la Charité de Paris. 1606-1878. Paris, 1879, in8. Sfr. 

LANDOUZY (L.). Des paralysies dans les maladies aiguës, Paris, 1880, 
in-8. 36% pages 6 


Powserars. Paris, 1863, in-8, 555 pages. e s... areir. 
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LE BLOND, Manuel de gymnastique hygiénique médicale, compre- 
nant les exercices du corps et lcurs applications au développeməat des 
forces, à la conservation de la santé et au traitement des maladies. 
Avec une Introduction par le docteur H. Bouvier. Paris, 1877, 4 vol. 
NA SIENS US, AVC STE LES Re A Er a 5 fr, 

LEFORT (Jules). Traité de chimie hydrologique comprenant des notions 
générales d'hydrologie et l'analyse chimique des eaux douces et des eaux 
minérales, 2° édition; Paris, 1575, 4 vol. in-8, 198 pages avec 50 figures 
et une planche chromolithographiée. . . . . . . . . . . . . 12 ír. 

LEGOUEST. Traité de Chirurgie d'armée, par L. Lecoursr, médecin-in- 
specteur de l’armée. Deuciémeédilion. Paris, 1872, 1 fort vol. in-8 de 
SON ave LASER ms Li fr. 

LEGRAND du SAULLE. Les hystériques, état physique et €tat men- 
tal, actes insolites, délictueux et criminels. Paris 1882 4 vol. in-8 de 
PILES E 7e Li de ee. » Me fe CR TE ET ET EL: 

LE JOLIS. Liste des algues marines de Cherbourg. Paris, 1880, in-$ 
168 pages, avec 6 planches, . . . . . . Sr he he OUT - 

LENHOSSEK., Des déformations artificielles du crâne. 4880, in-4, 154 
pages, avec 5 pl. et 16 fig., cartonné, . . . . , . . . . . . 14 fr. 

LETIEVANT. Traité des sections nerveuses, physiologie prihologique, 
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indications, procédés opératoires, par le docteur Lerievanr, chirurgien des 
hôpitaux de Lyon. Paris, 1873, À vol. in-8 avec 20 tigures . . . 8 fr. 
LEUDET. Clinique médicale de l'Hôtel-Dieu de Rouen, 4874,1 vol. in-8 
COINS qe beats ne, n°0 time De QUE V5 #6 EURE 
LEURET et GRATIOLET. Anatomie comparée du système nerveux 
considérée dans ses rapports avec l'intelligence; 1839-1857. Ouvrage 
complet. 2 vol. in-8 et atlas de 32 pl. in-folio, dessinées d'après nature et 
gravées avec le plus grand soin. Fig. noires. . . . . . . . . a 
LEMMEME MIEUTESCOlOPIÉES RE a aeae ee O e: O ATA 
Séparément le tome 1E Paris, 1857, in-8 de 692 pages, avec atlas de 

46 planches dessinées d’après nature, gravées. Figures noires.. , 24 fr. 
RiSnTes COLOCICES RER a a 48 fr. 
LEVY (Alicuec). Traité d'hygiène publique et privée, par Micuez Levy, 
directeur da Val-de-Grâce. Sivième édition, 1879, 2 vol. gr. in-8, en. 
semble 1900 pages avec figures. . 


E. Levoex, professeur de cliniq:2 médicale à l'Université de Berlin, 
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LIVON (Ch.) Manuel de vivisections par Cl. Livon, professeur d'ana- 
tomie et de physiologie à l'école de médecine de Marseille 1882, 1 vol. 
in-8 avec 119 figures noires et col. . . . . . . … à | RIT 
Dans une première partie, l'auteur passe en revue les généralités, c’est-à- 
dire tout ce que doit connaitre celui qui veut entreprendre une vivisection ; 
dans une seconde il décrit les opérations qui se pratiquent sur les appa- 
reils digestif, circulatoire, urinaire, sur le système nerveux, etc. 
LOCARD. Étude sur les variations malacologiques. Paris, 1881, 2 vol. 
gr. in-8, 4055 pages avec nl. . …, 5 
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LOMBARD, Traité de chimaiologie médicale, comprenant la météoru- 
lugie médicale et l'étude des influences du climat sur la santé, par le doc- 
teur I. C. Losann, de Genève. Paris, 1877-1819, 4 vol. in-8°. 40 fr. 

— Altas de la distribution géographique des principales maladies 
dans ses rapports avec les climats. 4880, in-4° de 25 cartes imprimées 
CHA COuleurS avec texteMexpliColif CAT EN 1201 

Cet atlas est le compléinent nécessaire du Truite de climalologir 
médicale. 

— Les stations sanitaires au bord de la mer et dans les montagnes, 
les stations hivernales, choix d'un climat pour prévenir ou guérir les 
maladies Mi es0Min-B0 ND ECS PRE a, a ITA 

LORAIN. Études de médecine clinique et physiologique. Le Cholera 
observé à l'hôpital Saint-Antoine. Paris, 1868, 1 vol. grand in-8 raisin 
de 3500 pages avec planches graphiques, dont plusieurs coloriées. 7 fr. 

— Le Pouls, ses varialions el ses formes diverses dans les maladies. Paris, 
4879. 1 vol. gr. in-8, 372 pages avec 488 fig. 

— De la température du corps humain ct de ses variations dans les di- 
verses maladies. Publication faite par les soins du professeur BROUARDEL, 
médecin de l’hôpital Saint-Antoine. 1878, 2 vol. gr. in-8, avec figures et 
portrait. D rS 

— De i'Albuminurie. Paris, 1860, in-8, avec une planche. . . . ©{r.50 

— Voy. Vaucrix, frunde du Médecin praticien. 

LUCAS-GHAMPIONNIÈRE (Just). Chirurgie antiseptique, principes, 
modes d'applications, et résultats. Deuxième édition. Varis, 1880, 1 val. 
inie SN MERS OM CE ou ee @ ITR. 

LUTON. Études de thérapeutique, générale et spéciale avec applications 
aux maladies tes plus usuelles, par A. Lurox, professeur de clinique 
médicale à l'Ecole de médecine de Reims 1882, in-8, 472 pages.. 6 fr. 

LUYS (J.). Iconographie photographique des centres nerveux. 
Paris, 1875, 4 vol, gr. in-4 de texte et d'explication des planches 
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wr-14, 40 pages avec atlas de 70 photogr. el 65 schémas lithogr., cart. ei 
CORRE TE D 0 oo ZEN 
— Études de physiologie et de pathologie cérébrales, Des actions 
réflexes du cerveau dans les conditions normales et morbides de leurs 
manitestations. Paris, 1874, À vol. sv. in-8 de xn-200 pages, avec 2 pl. con- 
tenant 8 fig. tirées en lithographie et 2 tig-tiréesen photoglyptie. 5 fr. 
LYELL. L'Ancienneté de lbomme, prouvée par la géologie, et remarques 
sar les théories relatives à l'origine des espèces par variation. Deuxième 
édition française revue et corrigée par Hamy, Paris, 4870, in-8 de xvi- 
560 pag. avec 68 tigures. — Précis de Paléontologie humaine, par 
Hamy, servant de supplément. Paris, 1870, 1 vol. in-8, avecligures. 16 fr. 
— Séparément, Précis de Paléontologie humaine, par Hamy. Paris, 
4870, 1 vol. in-8 avcc tig. NE SR E a UE 
MAGITOT (E.). Mémoire sur les tumeurs du périoste dentaire et sur 
l'ostéo- périostite alvéolo-dentaire. Deuxième édit. Paris, 1813, in-8, 
avec APT PASSE FOR EN CE ET. 
MAGNE, Hygiène de la vue, par le docteur À. Macxe, Quatrième édition, 
revue et augmentée. Paris, 1866, in-18 jés. se 350p. avec 50 fig. 3 fr. 
MAGNIN (Antoire). Recherches sur la géographie botanique du 
Lyonnais. bas-plaicaux lyonnais, Cotière méridionale de la bombes, 1880, 
1 vol: grandin-8 460 pages avec 2 cartes coluriées., e . . . . . Sfr. 
MAHÉ. Manuel pratique d'hygiène navale, ou des moyens de conserver 
la santé des gens de mer, à l'usage des officiers mariniers et marins des 
équipages de la flotte. Ouvrage publié sons les auspices du ministre de la 
marine et des colonies. Paris, 1874, 4 vol. in-18 de xv-51 pages. 
Car tonniC EE RENE A SO OC, 3 fr. 50 
— Programme de séméiotique et d'éticlogie, pour l'étude des mala- 
dies exotiques et principalement des maladies des pays chauds, 
ARTON VOIES MU SIA EC NE RO EE. ON PE NE ar: 
MA ACHAND (A. H.). Étude sur l'extirpation de l'extrémité Infé- 
rieure du rectum, par le docteur A.-11. Mancnaxn, professeur agrégé de la 
Facuhé de médoeina de Paris. Paris, 1853. in-8 de 124 pages. 2 fr. 50 
— Des accidents qui peuvent compliquer la réduction des luxations 
traumatiques, 1875, À vol. in-8 de 149 pages. . . SIT. 
MARCHANT (G.) Des épanchements sanguins intracraniens € insécu- 
tits autraumatisme, 1884 in-8, 200 pages, . . . . o . e éir 0 
MARTIN (F.), Les cimetières et la crémation, étude historique et eri- 
tiquesal'anis, 4 SS INTERNE SUIpIECS PEN DET 
MARTINS. Du Spitrherg au Sahara. Étapes d'un naturaliste au Spitzberg. 
en Laponie, en Ecosse, en Suisse, en France, en Italie, en Orient, en 
Égypte et en Algérie par Cuantes Martins, professeur d'histoire naturelle 
à la Faculté de Montpellier. Paris, 1866, in-8, xvi-620 pages.. . 8 fr. 
MARVAUD (Angel). Les aliments d'épargne : alcool et boissons aro- 
matiques, café, thé, coca, cacao, maté, par le docteur Manvaun. Qa édit. 
Paris. 1874, 4 vol. in-8 de 504 pages avec figures. nc duc LE 
MARVAUD. Le sommeil et l'insomnie, étude physiologique, clinique ct 
thérapeutique. Paris, 1881,'in-8, 197 pages. . . . À fr. 50 
MAURIAC. Rapport général sur les travaux de la Commission des 
logements insalubres, par le docteur E. Mavmac. Paris, 1852. Grand 
TEST NPC. fans lo ee mt UT EU D. 
MAYER. Des Rapports conjugaux, considérés sous le triple point de vue 
de la population, de la santé et de la morale publique. Septième édit., 
revue et augmentée. Paris, 4881, 1 v. in-18 jésus de 422 pag.. 3 fr. 
— Conseils aux femmes sur l'Age de retour, médecine et hygiène. l'aris, 
LYS PO ER ENT NE ER nc TES 
MÊLIER. Relation de la fièvre jaune, survenue à Saint-Nazaire en 1861, 
lue à l'Académie de médecine en avril 1863, suivie d’une réponse aux 
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discours prononcés dans le cours de la discussion et de la loi anglaise sur 
les quarantaines, 1863, in-4 de 276 pages avec 3 cartes. . . . 10 fr. 
MIARD (A.). Des troubles fonctionnels et organiques, de l’amétropie 
et de la myopie en parliculier, de l’accommodation binoculaire etcutanée 
dans les vices de la réfraction, Paris, 1873, 4 vol. in-8 de vn-460 p. 7 fr. 
MOITESSIER. La Photographie appliquée aux recherches microgra- 
phiques, Paris, 1866, 1 voi. in-18 jésus, avec #l ligures gravées d'après 
des photographies et 3 planches photographiques. . . . . , . T: 
MOLINARI (Ph. de). Guide de l’homæœopathiste, indiquant les moyens 
de se traiier soi-mème dans les maladies les plus communesen attendant ia 
visite du méilecin. Seconde édit. Bruxelles, 1861, in-18, 256 pag. 5fr. 
MONDOT (Louis). De la stérilité de la temme, 1 vol. in-18, vn-400 
PAS RO TERRE CO 5 fr. 
MONOD. Étude sur l'angiome simple sous-cutané circonscrit, nævus vas- 
culaire sous-cutané, angiome lipomateux, ansiome lobulé, suivi de quel- 
ques remarques sur los angiomes circonscrits de l'orbite, 1873, in-8 de 
SGipageslavec @iplanclies EN CRE ES AIT 450 
— Étude comparative des diverses méthodes de l'Exérèse, 1875, 4 vol. 
in-8édesibipares tan. ft ee PÉTER fr. 50. 
MOQUIN-TANDON. Éléments de Botanique médicale, contenant la des- 
cription des végétaux utiles à la médecine et des espèces nuisibles à 
l'homme, vénéneuses ou parasites, précédée ae Considérations sur lor- 
ganisation et la classification des végétaux. Troisième édition, Paris, 1875, 
Anvolmin-18sjésus MavecA28 igures ne e a tr. 
MOQUIN-TANDON. Histoire naturelle des Mollusques terrestres et 
fluviatiles de France, contenait des études générales sur leur anatomie 
et leur physiologie, et la description particulière des genres, des es- 
pèces, des variétés. Ouvrage complet. Paris, 1855, 2 vol. grand in-8 de 
450 pages, avec un Atlas de 24 planches dessinées d’après nature et 


gravées, L'ouvrage complet, avec figures noires. . . . . . . 42 fr. 
L'ouvrage complet avec figures coloriées.. . . . . _. . . 66 fr. 
Cartonnage de 3 vol. grand in-8. DS UE T E Ci 


Le tome l** comprend les étu:ies sur l'anatomie et la Physiologie des mollusques. 


— Le tome II comprend la description particulière des genres, des espèces et des 
variétés, 


L'ouvrage de M. Moquin-Tandon est utile non-seulement aux savants, aux profes- 
seurs, mais encore aux cotiecteurs de coquilles, aux simples amateurs. 
MORACHE. Traité d'hygiène militaire, Paris, 1874, À vol. in-8 de 
4050 pages avee 175 figures. . . . 46 fr. 
MOREL |Ch.) Traité élémentaire d'histologie humaine, normale et 
pathologique, précédé d’un exposé des moyens d'observer au microscope. 
par Le docteur Ch. Moger, professeur d'histologie à la Faculté de méde- 
cine de Nancy. Troisième édition. Paris, 1880, in-8, 418 pages avec 
atlas de 36 planches dessinées d'après nature par A. Vire. 46r. 
MŒLLER. Thérapeutique locale des maladies de l'appareil respira- 
toire par les exhalations médicamenteuses et les pratiques aérothéra- 
piques, par le docteur Mœrven. Paris, 1882. 1 vol. iu-8 de 528 pages avec 
Heros Es TONGS CLS CU MMS , ÉS HIT. 
NAEGELÉ et GRENSER. Tralté pratique de l’art des accouchements, 
traduit sur la dernière édition allemande, annoté et mis au courant des 
derniers progrès de la science, par G. A. Augexas, proless. à la Faculté de mé- 
decine de Strasbourg. Ouvrage précédé d'une introduction par J. A, STOLTZ, 
doyen de la Faculté de médecine de Nancy. Deuxième édition. Paris, 1880, 
4 vol. in-8 de 800 pages. avec une planche sur acier et 207 figures 42 tr. 
NOTHNAGEL et ROSSBACH. Nouveaux éléments de matière médi- 
cale et da thérapeutique, exposé de l'action physiologique et thérapeu- 
tique des médicaments, avec une introduction par Ch. Boucuann profes- 
seur de pathologie et de thérapeutique générales à la Faculté de méde- 
cine de Paris, 1880, 4 vol. in-8 de xxxn-860 pages . 14 fr. 
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NUSSBAUM (J. N. de). Le pansement antiseptique, exposé speciale- 
ment d’après la méthode de Lister. Traduit par le docteur E. pE LA 
Harpe, 1880, gr. in-8, 185 pages. a... 5 fr. 

ORÉ. Le chloral et la médication intra-veineuse, études de physiologie 
expérimentale, application à la thérapeutique et à la toxicologie. 1877, 
4 vol. gr. in-8, 584 p., avec 5 pl. chromolithograph. et graphiques. 9 fr. 

— Études historiques, physiologiques et cliniques sur la transfusion 
du sang. Deuxième édition. Paris, 1876, in-8, 704 p., avec pl. ct tig. 12fr. 

ORIARD (F.). L'homæopathie mise à la portée de tout le monde, 
Troisième édition. Paris, 1863, in-18 jésus, 370 pages. . . . . , 4ir. 

* ORIBASE. Œuvres, texte grec, en grande partie inédit, collationné sur 
les manuscrits, traduit pour la première fois en français, avec une intro- 
duction, des notes, des tables et des planches, par les docteurs Bosse- 
MAKER, Dakeuserc et A. Mouser, Paris, 4551-1876, G vol. in-8 de 700 
pages chacun Ouvrage complet 2. RE CE a fr. 

OUDET. Recherches anatomiques, physiologiques et microscopiques 
sur les Dents et sur leurs maladies, comprenant : 4° Mémoire sur l’allé- 
ration des dents désignée sous le nom de carie; 2° sur l’odontogénie; 5° sur 
les dents à couronnes; 4° de l'accroissement continu des dents incisives 
chez les rongeurs. Paris, 1862, in-8, vec une pl. . , . . . . . #fr. 

PARENT-DUCHATELET. De la Prostitution dans la ville de Paris, 
considérée sous le rapport de l'hygiène publique, de la morale et de l'ad- 
ministration; ouvrage appuyé de documents statistiques puisés dans les 
archives de la préfecture de police. Troisième édition, complétée par des 
documents nouveaux et. des notes, par MM. A. Tuésucuer et PornaT-Duvaz, 
chefs de bureau à la préfecture de police, suivie d'un précis hygiénique, 
statistique et administratit sur la prostitution dans les principales villes 
de l'Europe. Paris, 4857; 2 forts volumes in-8 de chacun 750 pages 
avec cartesetitableaux TE A NS NN RER LS) 

Le Précishygiénique, statistique et administratif sur la Prostitution dans les prin- 
cipales villes de l'Europe comprend pour la France : Bordeaux, Brest, yon, 
Morseille, Nantes, Strasbourg, l'Algérie; pour l'Etranger : l'Angleterre et l'Écosse, 
Berlin, Berne, Bruxelles, Christiania, Copenhague, l'Espagne, Hambourg, la Hollande, 
Rore, Turin. 

PARSEVAL (LUD.). Observations pratiques de SAMUEL HANNEMANN, et Clas- 
sification de ses recherches sur les Propriétés caractéristiques des mé- 
dicaments. Paris, 4857-4860, in-8 de 400 pages.. . . . . . . . tr 

* PAULET et LÉVEILLÉ. Iconographie des Champignons, de PauixT.Re- 
cueil de 217 planches dessinées d'après nature, gravées et coloriées, ac- 
compagné d'un texte nouveau présentant la description des espèces figu- 
rées, leur synonymie, l'indication de leurs propriétés utiles ou vénéneuses 
l'époque et les lieux où elles croissent, par J. H. Léveiré. Paris, 4855, 
4 vol. in-folio de 435 pages, avec 217 planches coloriées, cartonné. 470 tr. 

Séparément le texte, par M. Léveiisé, pet. in-fol. de 435 pages. 20 fr. 

Séparément chacune des dernières planches in-folio coloriées. . 1 fr. 

PENARD. Guide pratique de l'Accoucheur et de la Sage-Femme. Cin- 
quième édition. Paris, 1879. 1 vol. in-18, xx1v-550 p.. avec 142 fig. 5 fr, 

PERRET. Erreurs et superstitions, doctrines médicales, par le doc- 
teur L. Penner. Paris, 1879, À vol. in-8, xu-350 pages. . . . . . 5fr. 

PERRUSSEL (H.) Guide médical et hygienique de la mère de famille, 
188201 in 18406Ipa res Car LONNE Re RIT. 

PEYROT. De la valeur thérapeutique et opératoire de l'iridectomie, par 
le D7 J. J. Perrot, chirurgien des hôpitaux. 4878, gr.in-8° 104 p. 5 fr. 50 

PHARMACOPÉE FRANÇAISE. Voy. Codex medicamentarius, page 11. 

PICARD. Névroses des organ:s génito-urinaires de l'homme, par 
Eurzuaxx. Paris, 1883, in-8 de 100 pages . ppm 2 fr. 50 

PICTET. Traité de Paléontologie, ou llistoire naturelle des animaux 
fossiles considérés dans leurs rapports zoologiques et réologiques, 
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Deuxième édition, corrigée et augmentée. Paris, 1853-1857, 4 volumes 
in-8, avec atlas de 410 planches grand in-4. . a . , . . . 80 fr. 
PIESSE, Des odeurs, des parfums et des cosmétiques, histoire natu- 
relle, composition chimique, préparation, recettes, industrie, elfets ply- 
siologiques et hygiène des poudres, vinaigres, dentifrices, ponmades, 
furds, savons, eaux aromatiques, essences, infusions, teintures, alcuo- 
lats, sachets, etc. Seconde édition. 1877, in-18 jës. de xxxvi-580 p., avec 
OO SR REC ET CU AE CR ll. 
PINARD. Les vices de conformation du bassin, étudiés au point de vue 
de la forme et des diamètres antéro-postérieurs. Recherches nouvelles de 
pelviuétrie et de pelviciaphie, 1874, in-4 de 64 pages, avec 100 plan- 
ches représentant 400 bassins de grandeur naturelle. . . . . . Tir. 
— Pescontre-indications de laversion dans la présentation de l'épaule ct 
des moyens gui peuvent remplacercette opération. 1875,in-8 de 140p. 5fr. 
POINCARÉ. Le système nerveux au point de vue normal et patholo- 
gique, leçons de physiologie, par le docteur Poixcané, professeur 
à la Faculté de Nancy. 1873-1876, 5 vol. in-8 de 500 p., avec fig. 18 fr. 
— Séparément le tome HI. Le système nerveux périphérique au point de 
vue normal et pathologique. Paris, 1876, in-8, 600 pages avec fig. 8 fr. 
PROST-LACUZON et BERGER. Dictionnaire vétérinaire homæopa- 
thique, ou guide homæoputhique pour traiter soi-même les maladies des 
animaux dornestiques, 1865, in-18 jésus de 436 pages.. . . , 4 fr. 50 
QUATREFAGES et HAMY, Les Crânes des races humaines décrits et 
figurés d'après les collections du Muséum d'histoire naturelle de Paris, 
de la Société d’Anthropologie de Paris et les principales collections de la 
France et de l'Etranger, par A. DE Quarueraces, membre de l'Institut, 
professeur au Muséum, el Ery, Hasy, aide-naturaliste au Muséum. Ouvra- 
ge omplel. 1881, in-4 de 500 p. avec 400 planches lith. et fig. 160 fr. 
L'ouvrage completen {1 livraisons, chacune de 5 à #& teuilles de texte et de 
10D: Urix de chagueghi vru ton a s aa E a A fr, 
RACLE, Traité de Diagnostic médical, Guide clinique pour l'étude des 
signes caractéristiques des maladies, contenant un l'r“cis des procédés. 
physiques et chimiques d'exploration clinique.Sixièmne édition, par Cu. 
Ferner et I. Srnaus, médecins des hôpitaux, agrégés de la Faculté. Paris, 
1878. # vol. in-18 jésus, x1-800 pages, avec 99 lg., cart. . . &Rfr. 
RANVIER (L). Leçons d'anatomie générale, faites nu Collège de France. 
Appareils nerveux terminaux des museles de la vie organique : cœurs 
sanguins, cœurs lympathiques, œsophage, muscles lisses par L. RANVIER, 
professeur au Collège de France. Leçons recueillies par MM. Weber et 
Lataste, revues par le professeur. 4880, 4 vol. in-8° vu-550 pages avec 
firurestettinac CS ERP EUR LAC Ir. 
— Terminaisons nerveuses sensitives, cornée. Paris 1851, 4 vol, in-8, 
avec DUO SOON Nr DA CR: nr etes. 10) frs 
RAOULT ‘*‘ESLONGCHAMPS. Du traitement des fractures des 
membres, nouvelle mélhode dispensant da séjour au litet permettant 
le transport du blessé, au moyen de nouveaux appareils en zinc laminé, 
par Yy. Raout Desroxceuanrs, médecin principal de l'armée. 1 vol. 
ine#, vur-44{) pages avec ligures. 0 00 0, 4 ee 4 6 fr. 
REDARD (Paul!. De la section des nerfs ciliaires et du nerf optique, 
SOU ct ht LIEN SEL 2 D N) 
— Examen de la vision chez les employés de chemins de fer, [Rapport 
présenté à M. le Ministre des Travaux publics. Paris, 1880, in-8, 64 pages 
AVCC uatre planchas Colori es SR ES NN RE LA 
RÉGUIS. Essai sur l'histoire naturelle des vertébrés de la Provence 
et des départements circonvoisins, par d.-M.-F. Récurs. Paris, 1882, I vol. 
inea RE DIRE NE SRE SN NE LA 
REMAK. Galvanothérapie, ou de l'application du courant galvanique 
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constant au traitement des maladies nerveuses et musculaires. Paris, 
A860, 1 vol. int de 467' pages. TE TRS 
RENOUARD Lettres philosophiques et historiques sur la Médecine au 
XIX" siècle. Troisième édilion. Paris, 186, in-3 de 240 p. . 3 fr. 50 
REVEIL. Formulaire raisonné des Médicaments nouveaux et des 
médications nouvelles, suivi de notions sur l'aérothérapie, Phydrothé- 
rapie, l'électrothérapie, la kinésithérapie et hydrologie médicale. 
Deuxième édition, revue et corrigée. Paris, 4865, 4 vol. in-48 jésus de 
X-A Paget avechigunres tam NN Ir 
REVEILLÉ-PARISE. Gnide pratique des goutteux et des rhumatisants, 
Édition refondue par E. Canniène. Paris, 478. 4 vol. in-18 jésus, vin- 
500 pages ss a PR RE AA SAAT. 


— Physiologie et hygiène des hommes livrés aux travaux de l'esprit, 
édition entièrement refondue etinise au courant des progrès de la 
science par le D" En. Camuëne, Lauréat de l'Institut, 1881, 1 vol. 
De AE EME nn toto à dede de bete gap (De 

REYNIER, (P.) Des nerfs du cœur, anatomic et physiologie. Paris, 1880, 
re GO NE a 9 Que uote à Cite 

RIANT. Matériel de secours à l'Exposition, Paris, 1878, in-8 avec fig, 4 fr. 

RIBES Traité d'Hygiène thérapeutique, ou Application des moyens de 
l'hygiène au traitement des maladies, 1860, 1 v.in-8 de 828p. . . -40 fr. 

RICHARD. Mistoire de la génération chez l'homme et chez la femme, 
par le docteur David Rıcnanp. 1875 4 vol. de 350 pages, avec 8 planches 
gravées en taille-douce et tirées en couleur, Cart, s.. . à 12 fr. 

— Histoire de la génération chez l'homme et chezla femme. 1881, 1 vol. 
in-13 jésus de 520 pages, avee figures. sri. ne . . + 3 (re 50 

RICHELOT. De la péritonite herniaire et de ses rapports avec l’étran- 
glement, par L. G. Iucueuor, professeur agrégé de la Faculté de mé- 
decine. Paris, 1874, in-8 de 88 pages., a ee o nara e e o o 2N 

— Du tétanos. 1875, in-8 de 147 pages. . s e s es sonen o 3 fr. 

— Des tumeurs kystiques de la mamelle. l'aris, 1878, gr. in-8°, 150 p., 
aveclandansicluxte. be CRE MEET CR TO 

RICORD. Lettres sur la Syphilis, suivies des discours à l’Académie de 
médecine sur la syphilisation et la transmission des accidents secondaires. 
Troisième édit. 4863.4 v. in-48 jésus de vr-558 pages. - . + . , . 4#fr. 
RINDFLEISCH (Édouard), Traité d'histologie pathologique, traduit ct 
annoté par .e docteur F. Gnoss, professeur à la Faculté de médecine 
de Nancy. Paris, 1875, À vol. grand in-8 de 739 pages avec 260 
CUS NE MS LE CE gi Ac: 
RIVIÈRE (E.). Paleosthnologie. Antiquité de l'homme dans les Alpes-Mari- 
times. Paris, 4879-1881, livraisons L à VHF. In-4 avec planches lithogra- 
phiées et figures intercalées dans le texte. Prix de chaque livraison. 5 fr, 

Formera 40 Livraisons 
ROBIN (A). Des troubles oculaires dans les maladies de l’encéphale. 
Paris, 1880, 4 vol. in-8 de GOL pag., avec 46 fig. et 1 pl. lithogr. 9 fr. 
ROBIN. (Gh ) Traité du microscope, et des injections, de leur emploi, de 
leurs applications à l'anatomie humaine et comparée, à la physiologie, à la 
pathologie médico-chirurgicale, à l'histoire naturelle animale et végé- 
tale et à l’économie agricole. Deuxième édition. 1817, 1 vol. in-8 1101 
HÉPOS CNONS TOTANNS NE CRE EME TN 
— Leçons sur les humeurs normales et morbides du corpsdel’homme, 
professées à la Faculté de médecine de Paris. Deuxième édition. Paris, 
1874, 1 vol. in-8 de 1008 pages avec 35 ligures, Cart.. . . . . 18 fr. 
— Anatomie et physiologie cellulaires, ou des cellules animales et vé- 
gételes, du protoplasma et des éléments normaux et pathologiques qui en 
dérivent. Paris, 1873, 4 vol. in-8 de 640 p., avec 83 fig., cart. 16 fr. 
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— Programme du cours d'Histologie, Deuxième édition. Paris, 1870, 
1 vol. in-8 de xc-416 pages. . . . Dan Or MOO T 6 fr. 
— Mémoire sur la rétraction, la cicatrisation et l'Inflammation des 
vaisseaux ombilicaux et sur le système ligamenteux qui leur succède. 
Paris, 1860,4 vol. in-4 avec 5 planches lithographiées, . . . 3 fr. 50 
— Mémoire sur les modifications de la muqueuse utérine pendant ct 
après la grossesse. Paris, 1861, in-4, avec 5 pl. lithographiées. 4 tr. 50 
— Mémoire sur l’évolution de la notocorde, des cavités des disques 
intervertébraux et de leur contenu gélatineux. Paris, 1868, 1 vol. in-4, 
202{pagesiavec 12 planches „e smete oy iasa lire 
— Mémoire sur le développement embryogénique des Hirudinées, 
Paris, 1875, in-4 de 472 p., avec 19 planches. . . . . . . . . 20 fr. 
— et LITTRÉ, Voy. Diclionnaire de medecine. Quatorzième édition, p. 14 
ROBIN (Ch.).et VERDEIL. Traité de Chimie anatomique et physiolo- 
gique normale et pathologique, ou des Principesimmédiats normaux et 
morbides qui constituent le corps de l'homme et des mammifères. 1853, 
forts volumes in-8, avec atlas de 45 planches dessinées d’après na- 
ture, gravées, en partie coloriées. . e . , . . . ... . . . 36 fr. 
ROBINSKI. Du développement du typhus exanthématique. sous 
l'influence des eaux mmnalsaines et d'une mauvaise alimentation 1881, 
EIDO RON 4 fr. 
ROCHARD, Histoire de la chirurgie française au XIX” siècle, étude 
lustorique et critique sur les progrès faits en chirurgie et dans les sciences 
qui s'y rapportent, depuis la suppression de l’Académie royale de chirur- 
gie jusqu’à l'époque actuelle, par le docteur Jures Rocuar, inspecteur du 
service de santé de là marine. Paris, 4875, 4 v: in-8 de xvi-300 p. 12 fr. 
ROUBAUD (Félix). Traité de l'impuissance et de la stérilité, chez 
l'homine et chez la femme, comprenant l'exposition des moyens recom- 
mandés pour y remédier. 5*édition. Paris, 1876, in-8 de 804 pages. 8 Ir. 
ROUSSEL (A.). De la syphilis tertiaire dans la seconde enfance ct chez 
les adolescents. Etude accompagnée d'observations recucillies à l'hospice 
de l'Antiquaille de Lyon. Paris, 1881, gr. in-8, 141 pages. . . 4fr. 50 
ROUSSEL. (Th). Traité de la pellagre et des pseudo-pellagres. Ou- 
vrage couronné par l’Institut de France. 1866, 4 vol. in-8 de 656 
PALES NN CENT NRC LE ASE O1 0 fr. 
ROUX (J.). De l'ostéomyélite et des amputations secondaires, d’après 
les observations recueillies à l'hôpital de la marine de Saint-Mandrier 
(Toulon, 1859) sur les blessés de l’armée d'Italie, 1860, 1 vol. in-4, 
avec 6 planches lithographiées. . . , . . . UE OR ir. 
RUFUS (d'Ephèse). Œuvres. Texte collationné sur les inanuscrits, 
traduit pour la première fois en trançais avee une introduction. tubli- 
cation commencée par le docteur Cu, Darren, continuée et terminée 
par Cu.-Éinile Rorre. 1880, £ vol. grand in-8°, 1v-678 pages. . 12 fr. 
SABATIER (Z. L.). Des températures générale et locale, dans les mala- 
dies du cœur, 1881, in-8 avec planches. . en RD STE PO D 
SAINT-VINCENT. Nouvelle médecine des familles à la ville et à la 
campagne, à l'usage des familles, des maisons d'éducation, des écoles 
communales, des curés, des sœurs hospitalières, des dames de charité et 
de toutes les personnes bientaisantes qui se dévouent au soulagement des 
malades : remèdes sous la main, premiers soins avant l’arrivée du mé- 
decin et du chirurgien, art de soigner les malades et les convalescents, 
par le docteur A. C. ne SaiwT-Vixcenr. Cinquième édition. Paris, 1879, 
t vol. in-18 jésus de 451 pages avec 142 figures. Cartonné. . 3 fr. 50 
SAUREL. Traité de Chirurgie navale, suivi d'un Résumé de leçons sur 
le service chirurgical de la flotts, par le docteur J. Rocmann, inspec- 


teur du service de santé de la marine. Paris, 1861, in-8 de GUU pages, 
avec 106 figures. 
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SCHLEMMER. Études sur les bronchites, dans leurs rapports avec les 
maladies constitutionnelles. Paris, 4883, in-8 de 254 pages. . . 4fr. 
SCHWARTZ (Ch. E.). Ostéosarcomes des membres. Paris, 1880, gr. 
in-8 de 267 pages. . . . , . a À fr. 
SCHIMPER. Traité de Paléontologie végétale, ou la flore du monde 
primitif dans ses rapports avec les formations géologiques et la fiore du 
monde actuel, par W. P. Scuiwrer, professeur de géologie à la Faculté 
des sciences et directeur du Musée d'histoire naturelle de Strasbourg. 
Paris, 1869-1874, 3 vol. grand in-8, avec atlas de 140 planches grand in-4, 
lithosraphiées- SR CR oir: 
Séparément, t. II. Paris, 1874, 4 vol. gr. in-8 de 850 p. avec atlas de 20 pl. 50fr. 
SCHRIBAUX et NANOT. Éléments de botanique agricole, à l'usage 
des Ecoles d'agriculture, des Ecoles normales et de l’enseisnement 
agricole départemental, 1882, 1 vol. in-18 de 398 pages, avec 262 figures 
intorcalées doreille TEE ee ee Dr, 
SEMMOLA. Médecine vieille et médecine nouvelle, par le D" M. SEwmora, 
professeur de thérapeutique à l'Université de Naples, traduit par Gmer. 
1881/1001. 1-8, 109 piges. en ae fr. 50 
SERRES (E.). Anatomie comparée transcendante, Principes d'em- 
bryogénie, de zoogénie et de tératogénie. Paris, 1859, 1 vol, in-4 de 
942 pages avec 26 planches .. . . . . . . , . . :  ... 16.fr. 
SICHEL. Iconographie opththalmologique, ou Description avec figures 
coloriées des maladies de l'organe de la vue, comprenant l’anatomie pa- 
thologique, la pathologie etla thérapeutique médico-chirurgicales, par le 
docteur J. Snek, prolesseur d'ophthalmologie. Paris, 1852-1859. Ouvrage 
complet. 2 vol. grand in-# dont 1 vol. de 840 pages de texte, et 1 volume 
de 80 planches dessinées d’après nature, gravées et coloriées avec le plus 
grand soin, accompagnées d’un texte descriptif. . . . . . . fr. 50 
Demi-rel. des deux vol, dos de maroquin, tr. supérieure dorée. 15 fr. 
Cet ouvrage est complet en 25 livraisons. Prix de chaque livraison. . . 7 fr, 50 
On peut se procurer séparément les dernières livraisons. ) 
SIEBOLD. Lettres obstétricales, traduit de l'allemand, avec introduc- 
tion ct des notes, par J. A. Srourz, Paris, 1866, in-18,268 pages. 2 fr. 50 
SIMON (LÉON). Des Maladies vénériennes et de leur traitement ho- 
mæopathique, 1860, 4 vol. in-18 jésus, xu-7144 pages. ... . Gr. 
— Voy. lenne, p. 20. ; 
SIMON (MAX). Le monde des rêves. par P. Max Sios, médecin en chef 
de l’asile des aliénés de Bron. Paris, 1882, 1 vol. in-16 de 436 p. 3fr. 50 
SIMPSON. Clinique obstétricale et gynécologique , Traduit et annoté par 
G. Chantreuil, professeur agrégé à la Faculté de médecine de Paris. 
1874, 4 vol. grand in-8 de 820 pi avec fig. , m. . . , . . . A2 fr. 
SOLLER. Contrikution à l'étude de la preumatométrie, spécialement 
au point de vue de la résistance des parois thoraciques et du traitement 
mécanique des aflections pulmonaires. Paris, 1882, grand in-8 de 
CDI PE j 2 fr. 50 
SOUBEIRAN. Nouveau dictionnaire des falsifications et des altérations 
des aliments, des médicaments et de quelques produits employés dans 
les arts, l'industrie et l'économie domestique; exposé des moyens scien- 
titiques et pratiques d’en reconnaitre le degré de pureté, l'état de conser- 
vation, de constater les fraudes dont ils sont l'objet, par J. Léon Sover- 
RAN, professeur à l'Ecole supérieure de pharmacie de Montpellier. Paris, 
4874, 1 vol. grandin-8 de 640 pages avec 218 lig. Cart. . . . . 44 fr. 
STRAUS. Desictères chroniques, par le docteur Isidore Srnaus, médecin 
du bureau central des hôpitaux, Paris, 1878, in-8°, 176 p. . 3 fr. 50 
— Yoy. Racie. Diagnostic. 
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TARDIEU (A). Médecine légale : folie, pendaison, empoisonnement, 
atfentals aux mœurs, avortement, infanticide, blessures, Inaladies acci- 
Wentelles rieni ienn TOLAR M SN FL. 

— Étude médico-légale sur la folie. 2 édition, Paris, 4880. 4 vol. in-8 
de xxn-610 pages avec 15 fae-simile d'écriture d’aliénés. . . . . T fr. 

— Étude médico-légale sur la pendaison, la strangulation et la suf- 
focation, 2° édit., Paris, 1879,4 vol. in-8. xn-354 pages avec pl. 5 fr. 

— Étude médico-légale et clinique sur l’'empoisonnement {avec la col- 
laboration de M. Z. Rocssix, pour la partie de l'expertise médico-légale 
relative à la recherche chimique des poisons). Deuxième édition. Paris, 
1875, 1 vol. in-8 de 1072 pages avec 2 planches et 52 figures. . 14 fr. 

— Étude médico-légale sur les Attentats aux mœurs. Seplième 
édition. Paris, 4878, in-8 de 224 pages, 5 planches gravées. . . . 3fr. 

TARDIEU (A.). Étude médico-légale sur l'Avortement, suivie d’une 
note su obligation de déiclarer à l'état cvil les fœtus mort-nés et d’obser- 
vations et recherches pour servir à l'histoire médico-légale des grossesses 
fausses et simulées. 4° édition. Paris, 1881, in-8, vm-500 pages. . 4fr. 

— Étude médico-légale sur l'infanticide. %* édit. 4880, Paris, À vol. 
in-8, avec! 3 planches coloriées, 2... 1..." …6fr. 

—— Étude médico-légale sur les blessures comprenant les blessures en 
général et les blessures par imprudence, les coups et l'homicide invo- 
lontaire. 1879, im-8.. , . . PP sens oea r 6 fr. 

— Étude médico-légale sur les maladies accidentellement ou invo- 
lontairement produites par imprudence, négligence ou transmission 
contagieuse. Paris, 1878, in-8, de 300 pages. . . . . . . . . . 4fr. 

—- Question médico-légale de l'identité dans ses rapports avec les vices 
de conformation des organes sexuels, contenant les souvenirs et impres- 
sions d'un individu dont le sexe avait été méconnu. Deuxième édition. 
Paris, 1874, 1 vel. in-8 de 176 pages. . SL NRE 

TCHIHATCHEF (P. de). Espagne, Algérie et Tunisie, Paris, 1880, 
1 vol. gr. in-8 de 995 pag. et | carte de l'Algérie.. . , . . . 12 fr. 

TEISSIER., De la valeur thérapeutique des courants continus, par le 
docteur L. J. Trissie, professeur agrégé de la Faculté de médecine de 

LYOUAPATIS 1018 MES, 1TUNNIGES LL. CES en 2 fr, O1) 

— Voy. lAvEnAN. 

TEMMINCK et LAUGIER. Nouveau Recueil de planches coloriées d'Oi- 
seaux, pour servir de suite et de complément aux planches enluminées de 

Button. Ouvrage complet en 102 livr. Paris, 1822-1858, 5 vol grand in- 

toho, avec 600 planches dessinées d’après nature, par Prêrre et Hurt. 

grayéessetaccluriéestithrcveenles et: certe MA OUGRT 
Le ugue avec 600 planches grand in-4, figures coloriées. . . . 150 tr. 
Demi-reliure, dos en maroquin, des 5 vol. granc in-fol.. . . 90'fr. 
Dito des 5 vol. grandin-4. . . . .  604r. 
L'ouvrage est complet en 102 livraisons. La dernière livraison contient des 
tables scientifiques et méthodiques. 
TESTE. — Systémalisation pratique de la Matière médicale homæo- 
patbique. Paris, 1853, À vol in-8 de 616 pages. . . . e.. es 8 fr. 
— Traité homæopathique des maladies aiguës et chroniques des 
Enfants Deurième édilion. Paris, 1856, in-18 de 420 pages .. 4tr 50 
— Comment on devient homæopathe, Troisième édition, Paris, 1875. 
DANONE] SLICSUS UE D 2 pores ueh oaee a CR, ee Sat OÙ 
—Du Brome contre la diphthérie. 1879, in-8.. . . . ... . . 1 fr. 50 
THOMPSON |H ). Traité pratique des maladies des voies urinaires, 
par sir Henry Tiowpsox, professeur de elinique chirurgicale et chirurgien 

à University Collège hospital, 2° édition, revue et complétée avec le con- 

cours de l’auteur; précédé de Leçons cliniques sur les maladies des 
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voies urinaires, Traduction par ledocteur E. LE Juer pe SEcuais, Deu- 
xime édition. Paris, 1881. å vol. in-8 de 1.000 pages avec 980 fi- 
CULCS LEURS PNR RD 20 fr. 
TRIPIER (Avs.). Manuel d'électrothérapie. Exposé pratique et critique 
des applications médicales et chirurgicales de l'électricité. Paris, 1864, 
4 vol. in-18 jésus. x1-624 pages, avec 89 figures, . . . . . . . 6 fr. 
TROUSSEAU. Clinique médicale de l'Hôtel- Dieu de Paris, par 
A. TRousseac, proiesseur à la Faculté de médecine de Paris, médecin de 
V'Hôtel-Dieu. Sixième édilion, par le docteur Miuneu Peter. Paris, 4582, 
3 v. in-8, ensemble 2616 p., avec un portrait gravé de l'auteur, 32 ir. 
Cette Sixième édition a reçu des augmentatinns considérables. Les sujets princi- 
paux que j'ai ajoutés à cette édition sont: les névralgies, la paralvsie glosso-laryn- 
gée, l'aphasie, la rage, la cirrhose, l'ictère grave, le rhumatisine noueux, le rhu- 
matisme cérébral), la chlorose, l'infeclion purulente, la phlébite utérine, la phlegmatia 
alba dolens, les phlegmons périhystériques, les phlegmons iliaques, les phlegmens 
périnéphriques, l'hématocèle rétro-utérine, l'ozène, etc., etc. (Extrait de la préjace 
de l'auteur.\ 
TURCE, Méthode pratique de laryngoscopie. Paris, 4861, in-8 de 80 p.. 
avec une pl. lithographiée et 29 figures. . . . . . . . . . 3 fr. 50 
VALETTE. Clinique chirurgicale de l'Hôtel-Dieu de Lyon, par 1875, 
4 vol. in-8 de 720 pages avec ligures . . , , . a  . . . . . . 12 fr. 
VALLEIX. Guide du Médecin praticien, ou Résumé général de Patholo- 
gie interne et deThérapeutiane applauées Cinquième édition, entièrement 
refondue et contenant le résumé des travaux les plus récents, par P. Lo- 
RAIN, médecin des hôpitaux de Paris, professeur agrégé de la Faculté de 
médecine, avec le concours de médecins civils et de médecins apparte- 
nant à l’armée et à la marine. Paris, 1866, 5 volumes grand in-8 de 
chacun 800 pages, avec 411 figures, m . . . . . . . . . . . Sfr. 
Tome L. Fièvres, maladies pestilenuelles, maladies constitutiounelles, névroses. — 
Toye 11. Maladies des centres nerveux, maladies des voies respiratoires. — Tome Il]. 
Maladies des voies circulatoires, maladies des voies digestives, — Tous IV, Maladies 
des annexes des voies digestives, maladies des voies génito-urinaires. — Towe V. 
Maladies des femmes, maladies du tissu cellulaire, de l'appareil locomoteur, mala- 
dies de la peau, maladies des yeux et des oreilles. Intoxications par les venins, 
par les virus, par les poisons d'origine auinale, végétale et minérale. Table générale. 
VERLOT. Guide du botaniste berhorisant, Conseil sur la récolte des 
plantes, la préparation des herbiers, l'exploration des stations des plantes 
pharénogames et cryptosames et les herborisations aux environs de 
Paris, dans les Ardennes, la Bourgogne, la Provence, le Languedoc, les 
Pyrénées, les Alpes, l'Auvergne, les Vosges, an bord de la Manche, de 
YOccan et de la mer Méditerranée. Deuxicme édiliun. 1879, iu-18, 
650 pagesrayecinpures CALLODIC SE OUT 
vERNEAU. Le bassin dans les sexes et dans les races. Paris, 1815, 
ins de 56 NaTCS AVEC ELU DROITS. DUT: 
VERNEUIL. De la gravité des lésions tranmatiques et des opérations 
chirurgicales chez les alcooliques, commuuications à l'Académie de 
médecine, par MM. Verneuil, Jlanpv, Guen, Gossers, Bien, RICHET, 
Cuaurrann et Gimarnès. Paris, 4874, in-8 de AGO pages.. . . . . Gfr. 
VEHNOIS. Traité pratique d'Hygiène industrielle et administrative, 
comprenant l'étude des établissements insalubres, dangereux et incom- 
modes. Paris, 1860, 2 vol. in-8 de chacun 100 pages . . . . 46 fr. 
— De ììa Main des ouvriers et des artisans au point de vue de 
l'hygiène et de la médecine légale, Paris, 4862, in-8 avec 4 pl. chro- 
molithographiées. Sc mon ce où EMI al 
VIDAL. Traité de Pathologie externe et de Médecine opératoire, avcc 
des Résumés d'anatomie des tissus et des régions, par A. Vimar (de Cas- 
šis), chirurgien de l'hopital du Midi, professeur agrégé à la Faculté de 
médecine de Paris, etc. Cinquième édition, par ke docteur Faxo, 1861, 
9 vol. in-8, avec 761 AU oa RE a à à o ‘D 
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VIGOUROUX {P.) De l'électricité statique, et de son emploi en thérit- 
peutique, 1882 in- 8103pages ER CU) 


VILLEMIN. Études sur la taberculose, preuves rationnelles et expéri- 
mentales de sa spécificité et de son inoculation, 1863, 1 vol. in-8 de 
640 pages™ ERP aA CPE FETE sr: 


VIRCHOW. La pathologie cellulaire basée sur l'étude physiologique et pa- 
thologique des tissus. Quatrième édition, par I. Sravs, professeur 
agrégé à la Faculté de médecine. Paris, 1874, 4 vol. in-8 de xxiv-582 
pagesiavectiig 15e APR Nr PER OR OUR RC) ET 


VOISIN, Traité de la paralysie générale des aliénés, par le docteur 
Auguste Voisix, médecin de l'hospice de ta Salpêtrière. 1879, 1 vol. gr. in-8, 
xvi-540 pages avec 15 planches dessinées d'après nature, lithographiċes 
et coloriées; graphiques et fac-simile. "11/1017 


— De l'Hématocèle rétro-utérine et des Epanchements sanguins nen 
enkystés de la cavité péritonéale du petit bassin, considérés comme acci- 
dents de la menstruation. Paris, 1860, in-8 de 368 pages, avec une 
planche matana. ER er TO å fr. 50 


VOISIN. Leçons cliniques sur los maladies mentales et sur les ma- 


Earl Mes Pac omenrs coca € 5 lente 

WATELET (A D.). Description des plantes fossiles du bassin de 
Paris. Paris, 1865-1866, 2 vol. in-# de 500 pages et de 60 planches 
lthographices CAT IONTÉS EEE 1 Or 

WUNDT. Traité élémentaire de physique médicale, par le docteur 
Wuxor, professeur à l’Université de Heidelberg, traduit avec de nom- 
brenses additions, par le docteur lmbert. 2* édition, Paris, 1885, 1 vol. 
in-8 de 704 p. avec 356 fig. y compris À pl. en chromolith. . 

YVAREN. Entretiens d'un vieux médecin sur l'hygiène et la morale, 
par le D" P, Yvarex. 1852, À vol. in-18 jésus de 071 pages.. . . 5 fr. 

ZEILLER (R.). Végétaux fossiles du terrain houiller de la France, 
Paris, 1880, À vol. in-8, 185 pages avec atlas de 18 pl. liti. …. 48fr. 


"Tous les ouvrages portes dans re Catalogue seront expé- 
diés par la poste, dans Ics départements, l'Algérie et les 
pays de l’Union postale, franco et sans nugmentation de 
prix, à toute personne qui cn aura cnvoyé le montant en 
un mandat sur Paris ou en un mandat postal ou en tim- 
hres-poste. 

— Tous les ouvrages dont le poids dépassera deux kilogr. 
pour l'Union postale ou trois kilogr. pour la France se- 
ront divisés pour l'envoi par la poste. 

— Toute personne qui désircra que l'envoi à elle fait soit 
recommandé à la poste, devra joindre 25 centimes par 
paquet, 
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EN DISTRIBUTION 


CATALOGUE GÉNÉRAL DES LIVRES DE SCIENCES PHYSIQUES 
NATURELLES ET MÉDICALES. 


Grandin-8, 96 pages à 2 colonnes, avec table alphabétique, sera envoyé gratis 
et franco à toute personne qui en fcra la demande par lettre affranchic. 


CATALOGUE GÉNÉRAL 
DES LIVRES D'HISTOIRE NATURELLE 


Histoire naturelle générale, 16 pages. — Géologie, Minéra- 
logle. Paléontologie, 56 p. (Mai 1874). — Botanique, 80 pages 
{Avril 4877), — Zoologie, i28 pages (octobre 1877). 

Les Catalogues spéciaux seront envoyés franco à toute personne qui en fera la 
demande par lettre affranchie. 

Nous publions tous les 2 mois une notice de nos nouvelles publications, 
et nous l'envoyons régulièrement à toule personne qui nous en fait la 
demande par lettre affranchie. 


Pour paraître en 1885 : 


TRAITÉ CLINIQUE ET PRATIQUE DES MALADIES DU CŒUR, 
par Michel Peren, professeur à la Faculté de médecine. 1 vol. in-8 de 
800 pages avec 9 planches col. et 150 figures. 


LEÇONS SUR LES MALADIES VENERIENNES professées à l'Hôpital 
du midi par M. le Docteur Ch. Mauriac, médecin de lhôpital du Midi. 
1 vol. in-8 de 00 pages. 

ENCYCLOPÉDIE INTERNATIONALE DE CHIRURGIE, publiée sous 
Ja direction du docteur Asmnunsr avec Introduction par le professeur 
Gossxiix, Tome I. 4 vol. in-8 de 800 pages à 2 colonnes avec 500 figures 
intercalées dans le texte. 


Principaux articles du Tome I°'1. Pathologie générale chirurgicale, Trou-. 
bles de la nutrition, par S. Srnicier (de Vienne). — Inflammation, par Va 
Bunex. Conditions coustitutionnelles chez les blesssés et les opérés. par 
A. VenneuiL (de Paris). — Scrofule et tubercule, par Burux.— Rachitisme, 
par Lewis Smti. — Scorbut, par Wares. — Suocx et embolie graisseuse, 
par Maxsrcz Mortis. — Delirium traumatique et delirium tremens, par 
Hesr. — I1 Maladies chirurgicales infectieuses ou virulentes : Erysipcle, 
par Srt. — Pyohtinie, par Decartec. — Septicémie, Infection puru- 
lente et pourriture d'hôpital, par M. Jeaxxee. — Rage ct Hydrophobie, 
par Fouues, ete. — Maladies vénériennes par Wire, Srencis, etc. plaies 
empoisonnées, 

Principaux articles du tome IT. TI. Chirurgie générale et petile chirurge: 

Diagnostic chirurgical, par A6xew. Ancsthésiquésepar Lyuax. — Technique 
de l'anesthésie, par L. Gosseurx. — Petite chirurgie, par Ilunren. — Chi- 
rurgie opératoire, par Buxrox. — Chirurgie plastique, par Jonxstox, — 
Amputations par Anuvnsr. + dé 


L'ouvrage formera ô volumes grand in-8. Ps 


~- 
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Pour paraître en 1883 : 


TRAITÉ PRATIQUE D'ACCOUCHEMENTS, par M, le docteur Carre il 
TIER, professeur agrégé à Ja Faculté de médecine, tome H ct derniers 
4 vol. in-8 de 1000 pages avec 500 figures. | 
ÉLÉMENTS DE ZOOLOGIE, par Il. Sicav, professeur à la Faculté des 
sciences de Lyon. 1 vol. in-8 de 800 pages avec 600 figures. . 
MERVEILLES DE LA NATURZ. LES VERS, MOLLUSQUES INFU: 
SOIRES par À -E. Beeny, Édition française, par M. te docteur Trexeau n 
Rocuesnunr, aide-naturaliste an Muséum d'histoire naturelle, 1 volg 
gr. in-8 à 2 colonnes. avec 1500 figures et 20 planches hors texte suf 
papier tienté, se publie en livraisons à 10 centimes. . . . . . 


TRAITÉ D'EMBRYOLOGIE COMPARÉE, par Francis M. Barrou 
d'Edimbourg. Traduction française et notes par I.-A-M. Roms. 2 vol: 
in-8 avec 700 figures". CE D cut] es. | 

DIAGNOSTIC ET THÉRAPEUTIQUE DES AFFECTIONS OCU-! 
LAIRES. par Garkzowski et Dacuexer. 1 vol. grand in-8, d’environk 
630 pages, avec environ 100 figures intercalées dans le texte. | 


TRAITÉ DES FRACTURES ET DES LUXATIONS, par Iamrros, (ra-| 
duit et annoté par G. l'uxsor, 1 vol. grand in-8, d'environ 900 pages. | 
avec figures. 


HYGIÈNE DU CABINET DE TRAVAIL, par le docteur A. Rraxr. Deuxième} 
édition in-16, 256 pages. 

L'ENCÉPHALE. Journal des maladies mentales et nerveuses, sous la di-A 
rection de MM. B. Bart et J. Luvs, médecins des hôpitaux. Parait par 
cahiers de 8 feuilles (128 pages) avec planches tons les deux mois. 

Prix de l'abonnement : Paris 20 trancs. Départements 22 francs. Union 
postale i“ zône 24 fr. 2° zône 25 fr. 

MANIPULATIONS DE CHIMIE, cours de travaux pratiques, profes:é ài 
l'Ecole de pharmacie, par K. Jcxerceisen, 1 vol grand in-8 de 800 pages 
avec 400 figures intercalèes dans le texte. 


CHIRURGIE ORTHOPÉDIQUE, thérapeutique des diflormités conséni- 
tales ou acquises. Leçons cliniques professées à l'hôpital des Enfants ina-4 
tades, par L. A. ps Saxr-Grnuun, chirurgien de l'hôpital des Entants! 
malades, 1 vol. in-8 d'environ 500 pages avec 150 figures intercalées{ 
dans le texte. 


LES TROUBLES DE LA PAROLE, por Kesswa, professeur à la Faculté] 
de médecine de Strasbourg, traduction auginentée de notes et d'additions! 
par A, Ruerr, chef de clinique, adjoint de la Faculté de médecine et 
précédée d'une introduction, par le professeur Brensamx Barr. 1 vol. in-8.f 

ANNALES DES MALADIES DES ORGANES GÉNITO URINAIRES | 
(urologie), par M. le docteur BE. DeLarossr avecc la collaboration de 
MM. Guyon, Laxcoumaux.otMéuy, Paruitra à partir de janvier 4885 par 

i tels me pagos WSR de l'abonnement. Paris 15 fr. 
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Eucyclopédie internationale de chirurgie, publiée sous la 
direction du docteur Asuxunst, avec introduction par le professeur 
Gosse. Tomes I et Il. 2? vol. in-8 de chacun 800 pages à 2 col. 
avec 500 fig. Prix de chaque volume....,....,...,.., 17 fr. 50 

L'ouvrage formera 6 volumes in-8 avec environ 2000 figures. 

GALEZOWSKI (X.). Traité des maladies des yeux. 2° édi- 
tion. 1 vol. in-8, xvI-896 pages avec 416 figures... ..,.... 20 fr. 

GAUJOT Er SPILLMANN. Arsenal de Ia chirurgie contem- 
poraine, par G, GauJor, professeur à l'École du Val-de-Grâce, 
ct E. SPILLMANN, professeur à l'École de médecine d'Alger. 2 vol. 
in-8 de 800 pages, avec 1855 figures... ..... sonbadontgac HN ro 

GILLETTE. Chirurgie journalière des hôpitaux de 
Paris, répertoire de thérapeutique chirurgicale, par A, GILLETTE, 
chirurg. des hôpitaux. £ v.in-8, 112 p., avec 662 fig. Cart. 12 fr. 

GOFFRES. Précis iconographique de bandages, panse- 
ments et appareils. 1 vol. in-18 jésus de 596 pages, avec 81 
planches, figures noires. Cart...., oeadoontoodanndanoo EM 

— Le même, fig. col. Cart..,....... Poele aise cu SEK LP 

GOSSELIN. Clinique chirurgicale de l’hôpital de la 
Charité, par L. GosseLIN, membre de l’Académie des sciences, 
professeur à la Faculté de médecine de Paris, chirurgien de la 
Charité. Troisième édition. 3 vol. in-8, avec 80 fig...... 36 fr. 

GUYON. Éléments de chirurgie clinique, comprenant le 
diagnostic chirurgical, les opérations en général, les méthodes 
opératoires, l'hygiène, le traitement des blessés et des opérés, 
par Félix Guxow, professeur à la faculté de médecine. 1 vol. in-8, 
avec 63 figures........ ee DO > 12 fr. 

ROCHARD. Histoire de ła chirurgie française au 
XIX: siècle, étude historique et critique sur les progrès faits 
en chirurgie et dans les sciences qui s'y rapportent, par JULES 
Rocard, inspecteur du service de santé do la marine, | vol. in-8 
KOATEN UET EEn oonan oa onoono as M 

VIDAL (de Cassis). Traité de pathologie externe et de 
médecine opératoire, Cinquième édition, par S. Fano. 5 vol. 
in-8, de chacun 850 pages, avec 161 figures.....,..,,.,. 40 fr. 

ACCOUCHEMENTS, CLINIQUE _OBSTÉTRICALE 
MALADIES DES FEMMES ET DES ENFANTS 

BOUCHUT. Traité pratique des maladies des nouveau- 
nés, des onfants à la mamelle ct de la seconde enfance. Septième 
édition, 1 vol. in-8, 1150 pages avec 179 figures. .....,.., 18 fr. 

— Hygiène de la première enfance, Septième édition. 
1 vol. in-18 jésus, avec 49 figures. ......,.,.. 

CHAILLY. Traité pratique de l’art des accouchements. 
Sixième édilion. 1 vol. in-8 de xx-1036 p. avec 282 fig... 10 fr. 

CHARPENTIER. Traité pratique des accouchements, par 
le docteur A. CHARPENTIER, professeur agrégé à la l'aculté de 
médecine de Paris. 2 vol, gr. in-8 de 1700 pages avec 600 figures 
et 1 planche chromolithographiée. ...,,...,.. 30 fr. 
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LIRRATRIE J.-B. BAILLIÈRE ET FILS, 49, RUE HAUTEFEUILLE. 
CHURCHILL (Fleetwood) et LEBLOND (A.). Traité pratique des 
maladies des femmes, 3° édition, 1 vol. gr. in-8, xvr-1254p., 
AVEC DT NEA Eee n A DE DE en. Sfr 
DESPINE er PICOT. Manuel pratique des maladies de 
l'enfance. 2° édilion. 4 vol. jn-18 jésus de 600 pages.. 6 fr. 
EUSTACHE (G.). Manuel pratique des maladies des fem- 
mes, médecine et chirurgie, par G. Eusracur, professeur à la 
Faculté de médecine de Lille, 1 vol. in-18 jésus, 748 pag. 8fr. 
GALLARD. Leçons cliniques sur les maladies des femmes. 
Deuxième édition. 1 vol. in-8, avec 94 figures, ......... 14 fr. 
HOLMES. Thérapeutique des maladies chirurgicales 
des enfants. 1 vol. in-8 de 1000 p., avec 330 figures. 15 fr. 
NÆGLLÉ rr GRENSER. Traité pratique de l’art des nc- 
couchements, avec une introduction par J.-A. STOLTz, doyen 
de la Faculté de Nancy. Deuxième édition. 1 vol. in-8 de xxvur- 
1733 ps avec 1 planche et 207,fipures...=-. nee senken 12fr. 
PENARD. Guide pratique de l'accoucheur et de la sage- 
femme, 5° édit. 1 vol. in-18, 551 p., avec 165 fig.. 5 fr. 
RICHARD (David). Histoire de la génération chez l'homme 
et chez la femme. 1 vol. in-8, avec 8 planches col. Cart. 12 fr. 
SIMPSON. Clinique vobstétricale et gynécologique. 1 vol. 
grand in-8 de 820 pages, avec figures......,........... 12fr. 


THÉRAPEUTIQUE, PHARMACIE, MATIÈRE MÉDICALE 
ANDOUARD. Nouveaux éléments de pharmacie, par 
Axpotanp, professeur à l'École de médecine de Nantes. 2° édi- 
tion. 1 vol. in-8 de 880 pages, avec 120 figures.......... 16 fr. 
FERRAND (A.). Traité de thérapentique médicale ou guide 
pour l'application des principaux modes de médication à l'indication 
thérapeutique et au traiternent des maladies, par le Dr A.l'FnrAND, 
médecin des hôpitaux. 1 v. in-18 jésus, xx1v-8#8 p., Cart. 8 fr. 
FERRAND (E.). Aide-mémoire de pharmacie, vade-mecun 
du pharmacien à l’officine et au laboratoire. 3e édition, 1 vol. 
in-13 jésus de 800 pages, avec 181 figures, Cart........ G fr. 
FONSSAGRIVES (J.-B.). Principes de thérapeutique géné- 
FRIC AIIVOl-1N-S-0ee ne mere 7 fre 
GALLOIS, Formulaire de l'Union médicale. Douze cents 
formules favorites des médecins français et étrangers. Troi- 
sième édition. 1 vol, in-22. Cart. ...,.......,. ess 200 [le 100 
GLONER. Nouveau dictionnaire de thérapeutique, com- 
prenant l'exposé des méthodes de traitement employées par les 
plus célèbres praticiens. L vol.in-18 jésus de vrrr-850 pages. 7 fr, 
GUBLER. Commentaires thérapeutiques du codex médi- 
camentarius, par Adolphe Gusten, professeur à la Faculté de 
médecine. Deuxième édition. 1 vol, grand in-8, cart..... 15 fr. 
— Cours de thérapeutique, professé à la Faculté de méde- 
cine l Vok n-S de MO0 pASES eee nnars---e en DIT 
HÉRAUD. Nouveau dictionnaire des plantes médici- 
nales. 1 vol. in-18 jésus de 600 pages, avec 261 fig. Cart. 6 fr. 
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HÉRAUD. Les Secrets de la Science, de l'Industrie et de 
l'Économie domestique, recettes, formules et procédés d’une 
utilité générale et d’une application journalière. 1 vol. inl 8 jésus 
de 600 pages avec 200 figures. Cart,.......,......... T (OM 

JEANNEL, Formuiaire officinal et magistral interna- 
tional, comprenant environ 4000 formules, Deuxième édition. 
1 vol. in-18, Cart... ao CODE doc 1000 Dooogasao LUE 
NOTHNAGEL Er ROSSBRACH. Nouveaux éléments de matière 
médicale et de thérapeutique, exposé de l’action physio- 
logique et thérapeutique des médicaments, avec une introduction 
par Ch. Porcuan», professeur de pathologie et de thérapeutique 
à la Faculté de Paris. 1 vol. in-8 de xxx11-860 pages... 14 fr. 

REVEIL. Formulaire raisonné des médicaments nou- 

veaux. Deuxième édition. 1 vol. in-18 jésus, avec fig.. 6 fr. 


HYGIÈNE ET MÉDECINE LEGALE 
ARNOULD, Nouveaux éléments d’hygiène, par Jules An- 
NOULD, professeur d'hygiène à la l'aculté de médecine de Lille, 
1 vol. in-8 de 1360 pages, avec 284 figures, cartonné... 20 fr. 
BRIAND gr CHAUDÉ. Manuel complet de médecine 
légale, contenant un traité élémentaire de chimie légale, par 
J. Bouis, professeur à l'École de pharmacie de Paris. Ditième 
édition. ? vol, gr. in-8 de 1200 p., avec 5 pl. ct 36 fig... 24 fr. 
CHAPUIS. Précis de toxicologie, par A, CHapuis, professenr 
agrégé à la Faculté de médecine de Lyon. 1 vol. in-18 jésus de 
700 pages avecifipures ACaTLONNC ee see. DITS 
DUBRAC. Traité de jurisprudence médicale et pharma- 
ceutique, comprenant la législation, l'état civil, les dispositions 
à titre gratuit, la responsabilité, le secret professionnel, les hono- 
raires des médecins ct les créances des pharmaciens, l'exercice 
illégal de la médecine, les rentes viagères, les assurances sur la 
vie, la police sanitaire, les ventes de clientèle, les eaux miné- 
rales, ctc., par F. Duprac, président du tribunal civil de Barbe- 
Zienx-110VOlin-8 degjoi see e-he.se 12m 
HOFMANN (E,). Nouveaux éléments de médecine légale, 
par E. flormanx, professeur à la Faculté de médecine de Vienne, 
introduction et commentaires par P. Bnouanoer, professeur à la 
Faculté de médecine de Paris, 1 vol, in-8, avec 50 fig... 14 fr. 
LÉVY (Micuez). Traité d'hygiène publique et privée. 
Sixième édition. 2 vol. grand in-8, avec figures.....,.,. 20 fr. 
SOUBEIRAN. Nouveau dictionnaire des falsifications et 
des altérations des aliments, des médicaments et de quel- 
ques produits employés dans les arts, l'industrie et l'économic 
domestique. 1 vol. in-8, avec 218 figures. Cart....,.... 14fr. 
TARDIEU. Médecine légale : attentats aux mœurs, avortement, 
blessures, empoisonnement, folie, identité, infanticide, maladies 
produites accidentellement ou involontairement, pendaison, par 
A. Tanpieu, professeur de médecine légale à la Faculté de méde- 
cine. 9 vol. in-8 avec pl. col... Fe sabre DATT 
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